
 

BULLETIN D’INSCRIPTION 

5ème SEMINAIRE DU GROUPE ONGLE DU SAMEDI 13 JUIN 2020 

 Formulaire à retourner par mail ou voie postale :  

groupeongle@gmail.com ou Dr M. CAUCANAS, 17 rte de Revel, 31400 Toulouse  

PARTICIPANT  

Pr Dr Mr Mme  

Nom, Prénom : ............................................................................................................... ................................  

Adresse : ........................................................................................................................................ ............  

Code postal : ............        Ville : ........................... Pays : ........................................ .............................  

Tel : ................................................................... Fax : ............................................. ................................... 

E-mail (indispensable pour recevoir votre attestation de paiement) : ………………………………………… 

DROITS D’INSCRIPTION  

Membre du Groupe Ongle à jour de la cotisation 2020(*) : 50 € Non membre : 90 € Interne : 

gratuit (envoyer justificatif et chèque de caution de 80€ qui vous sera rendu le 13/06)  

*Pour renouveler votre cotisation veuillez adresser un mail à groupeongle@gmail.com  

REGLEMENT : 

 J’effectue mon règlement :  

- Par chèque bancaire ou 

postal joint à l’ordre de Groupe 

Ongle de la SFD  

- De préférence par virement 

bancaire selon le RIB ci-contre 

mailto:groupeongle@gmail.com

