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EUROPESE ACADEMIE EANG

voor natuurlijke gezondheidszorg

ANTWERPEN-GENT-LEUVEN-MAASTRICHT

HOOFDKANTOOR : Reinpadstraat 9, 3600 Genk. Tel. +32(0)89 35 52 46 - Fax +32(0)89 35 52 59
website: www.europeseacademie.be, e-mail: europeseacademie@skynet.be

INSCHRIJVINGSFORMULIER

OPLEIDING 1 Avondopleiding Herborist Pasfoto
1 Avondopleiding V.G.L. Gezondheidsconsulent
1 Avondopleiding Gezondheidstherapeut (Gent, Maastricht)
1 Dagopleiding Gezondheidstherapeut (Antwerpen, Leuven)

LESLOCATIE 1 Antwerpen

1 Gent

1 Leuven

1 Maastricht

Pasfoto
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Vrijstelling: Paramedici (niveau A1) genieten vrijstelling van de medische vakken bij de drie opleidingen.

Schrijft in aan de in de studiegids 2010-2011 vermelde voorwaarden.

Uw inschrijving is definitief na ontvangst van het inschrijvingsformulier met twee pasfoto’s en de vooruitbetaling
lesgeld met verzekering (135 Euro).

Gelieve aan te duiden hoe u dit hebt geregeld :

1 door storting : Belgié : rek. nr. BE24-0000-6121-0838 (000-0612108-38)- Nederland rek. nr. 668478012 (ING
bank te Maastricht t.n.v. Jan Dries inzake Europese Academie-Belgié)

1 Contant

1 Spreiding betaling werklozen: ik voeg de bewijsstukken toe aan het inschrijvingsformulier

Datum van inschrijving Voor akkoord (handtekening)

* Annulering of stopzetting opleiding: Zie studiegids



