LINSTITUT
Clgl'O

BULLETIN D'INSCRIPTION
ANALYSE DU CYCLE DE VIE

Mardi 26 mars a 8h30 au jeudi 28 mars 2024 a 16h00 soit 3 jours - Nombre de place limité

TARIF : 1280€ nets de taxes/participant (déjeuners pris en charge par I'Institut Agro Montpellier)

A REMPLIR PAR LE PARTICIPANT :

NOM ettt e ate e —e e ——ea—eeeateeaatea—eeaheeebeeteeeateanteeteeeteeaheeanteenreeareareeeateeren
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Adresse PEISONNEIIE & .....iiiiee et e e r e e et e e et e e ee e e teeeaseeeaneeeeaneeeeaseaeenseaeenneeenneeeenneeas

COUITIEI (BN MAJUSCUIES) & evvvreeereeeeeeeeetesseteeseteessteeeseesebessessesssssesesrrenesaneeas Tl o s

[200] Lot 4] o IR

A yle ... Y Signature :

A REMPLIR PAR L'ENTREPRISE :

NO Siret & oo Forme Juridique : .......coooiiiii e
e =L USSP

Dossier administratif SUIVI Par & ......oooieii i e e e nreennee e
Tl & e COUITIEL & i e e

NOM de 'ORGANISME PAYEUR OU dE I'OPCO x ... eee v e enes e ensn
Dans le cas ou I'OPCO finance la formation, merci de préciser, en cochant, si la facture doit étre transmise :

s ropco (transmettre la convention de subrogation) ou M l'entreprise (remboursement par 'OPCO).

AT S & oot

NOM, prénom, courriel et titre du signataire de la convention (la convention sera transmise pour
Isignature via I'applicatif YOUSIGN)

Signature et cachet de I'entreprise :

Le présent document est a retourner didment complété a sarah.hemici@supagro.fr/ 0499612356

Institut Agro Montpellier
2, place Pierre Viala 34060 Montpellier Cedex 02 - France
www.institut-agro-montpellier. fr
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