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Je m’inscris a la formation d’"Harmonisation
Vitale Bio-Energétique.

A renvoyer sous enveloppe accompagné des frais d’inscription
de 40€ a 'ordre de I'Institut Michel Lidoreau a I'adresse suivante :

Institut Michel Lidoreau - CHVB
35 rue des Onze Arpents
37550 Saint Avertin

P


Christine Lidoreau


Christine Lidoreau
Institut Michel Lidoreau - CHVB
35 rue des Onze Arpents
37550 Saint Avertin�

Christine Lidoreau


Christine Lidoreau
A renvoyer sous enveloppe accompagné des frais d’inscription
 de 40€ à l’ordre de l’Institut Michel Lidoreau à l’adresse suivante :�


