26°m JOURNEE REGIONALE

Penser le soins et prendre soin ensemble :
Souffrance patient, épuisement soignant, demande de mort : le collectif a I'épreuve

20 novembre 2026 a Saint Brieuc

Bulletin d'inscription
a renvoyer avant le 04 novembre 2026

a Anne HENAFF (chargée de l'organisation administrative)

C.B.S.P.
5 rue des Carmes
35000 RENNES
Tél. : 06 12 93 56 91 coordinationbretonnesoinspalliatifs@orange.fr

INOM / PréNOIM  eeeeeeeeeeseesssessmsessnsessnsnssnsnsennnsnssnsnssssnsessnsennnsnnnnsnsensn
AQresSSe de fACIUration ......veeeee e iissssessnnnsssessnnnssssssnssnnnssssssnnnsssnnnnnnn
Code postal  ..ueeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeen, VIIIE et eeereesee s e v en e n s enenes
Téléphone e
Courriel et
ProfeSSiON eeeeeeeeeeeeeissesnsnensesessnsnsnsnsns
Territoire de SANLE  veeeeeeeeeeeieiesssasmsnensnsesnnnnnns

Montant des droits d'inscription :

- Inscription individuelle 80 euros (repas inclus)
- Inscription formation continue*® 150 euros (repas inclus)
* Adresser la iste des particjpants (nom, prénom, fonction et adresse de facturation) par mail coordinationbretonnesoinspallatifs@orange.f)

"Déclaration d'activité enregistrée sous le numéro 53 35 08510 35 auprés du préfet
de région de Bretagne"”

Modalités de reglement : Cheque bancaire ou postal a libeller a I'ordre de : «C.B.S.P.»

L'inscription ne sera définitive qu'aprés réception du réglement.

Date : Signature:



