
 

BULLETIN DE PRÉ-INSCRIPTION 
 

A retourner par mail : pleinepresenceoccitanie@gmail.com 
ou par courrier à PLEINE PRESENCE OCCITANIE 
17 rue de la Fount d’en Vila, 66200 Montescot 

 
IDENTIFICATION ET COORDONNÉES DU STAGIAIRE 

NOM .............................................................. PRENOM ....................................................... 

PROFESSION EXERCÉE ........................................................................................................... 

TÉLÉPHONE PORTABLE .......................................................................................................... 

E-MAIL ................................................................................................................................. 

ADRESSE PROFESSIONNELLE OU PERSONNELLE (pour correspondance et facturation)  

……………………………………………………………………............................................................................. 

CODE POSTAL………………………… VILLE ................................................................................... 
 
CURSUS D’ENSEIGNEMENT 
 
☐ MODULE 1 : SE FORMER AU TOUCHER DES FASCIAS -TOUCHER RELATIONNEL 
Prochaine session : Sept. 2024 (à Janv. 2025)  

☐ MODULE 2 : ANIMATEUR EN MEDITATION PLEINE PRESENCE 
Prochaine session : Février 2025 (à Juin 2025)  

☐ CYCLE COMPLET EN SOMATO-PSYCHOPEDAGOGIE® 
Prochaine session : Sept. 2024 (à Juin 2027)  

DENTIFICATION ET COORDONNEES DU STAGIAIREA FORMATION 

• SI LA FORMATION EST REALISEE EN TANT QUE PROFESSION INDEPENDANTE  

N° SIRET. ..................................... 

• SI LA FORMATION EST REALISEE EN TANT QUE SALARIE D’UNE ENTREPRISE  

NOM DE L’ETABLISSEMENT EMPLOYEUR.................................................................................. 

NOM, PRENOM ET FONCTION DU SIGNATAIRE DE LA CONVENTION 

............................................................................................................................................. 

ADRESSE DE L’ETABLISSEMENT ............................................................................................................... 

CODE POSTAL………………………… Ville…….............................................................................. 

TÉLÉPHONE …………………………................................................................................................. 



 
E-MAIL ….............................................................................................................................. 

N° SIRET ..................................... 

☐ J’ai pris connaissance des prérequis de Pleine Présence Occitanie pour suivre les 
cursus d’enseignement proposés 

 
Fait à :      Le : ........./........../20.......  

 
Signature  

 

                    

 

Dossier d’inscription – Organisme d’enseignement  
Pleine Présence Occitanie 

 
Afin de valider votre inscription, merci de nous adresser : 

• Le bulletin de pré-inscription ci-dessus rempli et signé  

• Une photocopie de votre/vos diplôme(s) professionnel(s) 

• Un CV avec une photo d’identité 

• Une lettre ou un mail de motivation (votre connaissance de la méthode, 
pourquoi entreprendre ce cursus, votre projet professionnel en lien avec cette 
formation...) 

 
Vous pouvez nous retourner ces documents :  

• par mail : pleinepresenceoccitanie@gmail.com  
• ou par courrier à : PLEINE PRESENCE OCCITANIE, 17 rue de la Fount d’en Vila, 

66200 Montescot 
 
Dès réception de votre dossier, nous vous confirmerons votre inscription et pourrons 
ainsi vous adresser votre contrat de formation, le programme détaillé du module 
d’enseignement ainsi que notre règlement intérieur. 

Nous restons à votre disposition pour tout renseignement complémentaire.  

Bien cordialement,  

L’équipe de Pleine Présence Occitanie 

mailto:pleinepresenceoccitanie@gmail.com

