Union Francaise des Praticiens de

A: H Médecine Traditionnelle Japonaise

U.F.P.ML.T.J.

14, rue Bausset — 75015 Paris
www.ufpmtj.net — contact@ufpmtj.net

BULLETIN DE CANDIDATURE

ADHESION ETUDIANT

vom [HHHHLLHHHHHHHDDOOoUUUL
ereNom [ HHHDLOOUHDDOOOHUDDOOUL

Vos coordonnées personnelles (obligatoire) :

aDResSE [ [ ] [ ]JLLHUHUDDOUHUDDOUHUDOL

POSTALE

HOOUooHoUooUgoUotoobuoUun
copE POSTAL | [ [ ][ ][]
vicee OO HOOUHOO0HOOHHOOHHOOH
PAYS France - |11 LU H O UHOHHOHHOUHOLE
rel. fixe [ [ ] ][] L0 LI0] LI
Tel. Portable ||| ] ][] [J[] L[] L[]

apressEMAILL | ]| |[ ][ JLJLJLHDDOUHHHUHHDOOoygyu
e DUUUDDLUUUUDDOUOUDDOUUUD

Date de Naissance DD / DD / DDDD
Lieu de naissance ||| J[ [ 1[I OO HH OO HHODHHO L
profession | ]| ]| 1[J[J[JLJJUUHHHOOOOUDHUUULLLL
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Votre formation / les disciplines étudiées :

Disciplines étudiées Ecole de formation
(cochez la case)

Nombre
d'année
d'étude

U Shiatsu japonais

]

U Acupuncture japonaise

U Moxibustion japonaise

U] Shonishin

U Seitai

Q

Q

O O ) )

Formation générale
Diplomes ou certificats obtenus :

Formations complémentaires en médecine orientale
Diplomes ou certificats obtenus :

Langues étrangeres
Merci d'indiquer le niveau de compétence (lu, écrit, parlé)

UF.PM.TJ. Bulletin de premiére inscription
14, rue Bausset— 75015 Paris Etudiant

Page : 2/3




Je, soussigné , sollicite mon adhésion a 'UFPMT]I et je joins a cette
demande :

U ce dossier d'inscription entiérement rempli (3 pages)
U le réglement de votre cotisation (60€) par chéque a l'ordre de UFPMTJ

Merci d'adresser ce dossier complet a : UFPMTJ/adhésion — 14, rue Bausset - 75015 Paris — France
Seuls les dossiers complets seront examinés. La commission d'admission examinera votre dossier et vous
adressera sa réponse dans un délai de 30 jours.

pate: LI/ LIL) /7 LIUJ UL

Signature obligatoire :
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