
DrainColor®, la référence du béton drainant coloré
contact@draincolor.fr - www.draincolor.fr

BULLETIN D’INSCRIPTION
au stage de formation technique

fabrication et pose du béton Draincolor®

Société : ..........................................................................................................................................................................................................

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

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

Adresse de facturation (si différente du siège) : ...................................................................................................................................

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

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

N° SIRET : ........................................................................     Code APE : .................................

Nom du responsable : ................................................................................................................................................................................

Mobile : ...........................................................................................................................................................................................................

E-mail : .............................................................................................................................................................................................................

Nom Prénom Fonction Prérequis

Connaissance de l’utilisation d’une bétonnière :  Oui   Non
Bases en maçonnerie (coffrage et coulage dallage) :  Oui   Non

Connaissance de l’utilisation d’une bétonnière :  Oui   Non
Bases en maçonnerie (coffrage et coulage dallage) :  Oui   Non

Connaissance de l’utilisation d’une bétonnière :  Oui   Non
Bases en maçonnerie (coffrage et coulage dallage) :  Oui   Non

Connaissance de l’utilisation d’une bétonnière :  Oui   Non
Bases en maçonnerie (coffrage et coulage dallage) :  Oui   Non

Souhaite inscrire :

Date de formation souhaitée : ......./......./.......

Date : ......./......./.......

Cachet de l’entreprise et signature du gérant :


