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

Etablissement : .............................................................................................................................................................................

Fonction/Service/Spécialité : .....................................................................................................................................................

Coordonnées professionnelles : 

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

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

Tél : .................................................................................................................................................................................................

Coordonnées personnelles : 

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

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

Tél :..................................................................................................................................................................................................

Mail : ...............................................................................................................................................................................................

(obligatoire pour l'envoi préalable du parcours individuel de la journée, l'émargement et l'envoi du CRF qui conditionne le

remboursement des frais de déplacement).

ASMR - Bulletin d'inscription - XVIIIème Journées d'Etudes
LYON BRON - 28 et 29 mars 2026

Effectif limité 
à 180 participants

Date limite d'inscription 
20 février 2026

Conditions d'annulation 
(selon convention)

Pour toute inscription, renvoyez ce bulletin complété (très lisiblement     ) par mail à formation@asmr.fr,
accompagné d'une attestation de prise en charge délivrée par le service de formation continue

Le déjeuner du samedi midi
est offert
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