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[I. EXPERIENCES PROFESSIONNELLES
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V. FINANCEMENT DE LA FORMATION

e VVous financez la formation vous-méme
e VVous avez obtenu un accord de prise en charge

e Vous souhaitez obtenir une prise en charge : demande de devis
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VI.
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DOCUMENTS A JOINDRE :

Une lettre manuscrite a I'attention d’Elisabeth Lambert, responsable pédagogique de la
formation, exposant vos motivations pour suivre la formation de Graphothérapeute-
Rééducateur de I'Ecriture dispensée par le GGRE.

Un CV (ou remplir le présent document)

Une copie du diplome du baccalauréat ou diplome équivalent.

Une copie des autres diplomes mentionnés dans le CV

Une copie des attestations, certificats ou diplomes de graphologie ou I'attestation de suivi
et de niveau de la formation par correspondance de « Sensibilisation a I'observation fine
de I’écriture » délivrée par Myriam Lepoutre Chanel: a défaut d’obtention de ces

documents a la date de réception du dossier, ces documents seront exigés au plus tard a la
date du premier jour de la formation.

ENVOYER ce dossier avec les pieces demandées au siége du GGRE :

GGRE
83, rue Michel-Ange,
75016 Paris.

A réception de ce dossier, et aprés étude de ses éléments, un entretien téléphonique vous sera
proposé par la responsable pédagogique de la formation afin de cerner vos motivations, répondre
a vos questions et prendre une décision quant a votre demande d’inscription.
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