
Bulletin d’inscription 
2025/2026 

Formation ANIMATEUR DO IN FFST 
 

 
Nom…………………………………………………………………….. 
 
Prénom……………………………………………………………………..                          
 
Date de naissance………………… 
 
Adresse…………………………………………………………………………… 
 
………………………………………………..................................................... 
 
Profession………………………………………………… 
  
Si pratiquant en shiatsu , niveau : ……………………… 
  
Email……………………………………………………… 
 
Tél……………………………………………………… 
 
 Notez si vous souhaitez participer aux modules de MTC : oui       non 
                      

 Signature 

 
 
 

 
 
Je joins un chèque d’arrhes de  300 euros, libellé à l’ordre d’Isabelle REBOURS,  
pour mon inscription à la formation Animateur DO IN. 
Les arrhes seront remboursées en cas d’annulation jusqu'à 15 jours avant le début 
du séminaire. 
 
 
 
Renvoyer à :                                     L’Esprit Tao 

Isabelle REBOURS 
55 bd du Lautaret 
05100 BRIANCON 

 04 86 99 01 60  -  06 09 11 79 34. 
 
 


