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I- OBJET DU CONTRAT 

En exécution du présent contrat, l’école de la METAREFLEXOLOGE s’engage à organiser le module intitulé : 
  

METAREFLEXOLOGIE  
 

Module de niveau supérieur « REFLEXOLOGIE FREQUENTIELLE ET VIBRATOIRE » 
Année 2020-2021 

 
 

II- NATURE ET CARACTERISTIQUES DU MODULE 
- Ce module a pour objectif de compléter votre activité par l’acquisition de nouvelles connaissances et de les utiliser pour 

davantage de compétences. 
 

 

III- CONDITIONS NECESSAIRES A L’INSCRIPTION 
-  Le participant déclare avoir toutes capacités physiques et juridiques pour s’engager au module. 

 
 

IV- ORGANISATION DU MODULE 
- Le stage a lieu à Lille 60 rue du jardin des Plantes. Elle se déroule selon le calendrier du jeudi au samedi. 
- Horaires de 9h à 12h et de 14h à 18h. 
- Calendrier : 24 au 26 Septembre 2020 – 26 au 28 Novembre 2020 – 28 au 30 Janvier 2021 

 
   

V- DOCUMENTS DELIVRES EN FIN DE CYCLE 
Les participants qui auront été présents auront une attestation de suivi du module « REFLEXOLOGIE FREQUENTIELLE ET VIBRATOIRE » 
- Module de niveau supérieur en Métaréflexologie  
- Une facture sera délivrée mentionnant les frais pédagogiques et le matériel fourni. 

 
 

VI- DELAIS DE RETRACTATION ET INTERRUPTION DE STAGE 
- A compter de la date de signature du présent contrat, le participant a un délai de 10 jours pour se rétracter. Il en informe l’école 

par lettre recommandée avec accusé de réception, dans ce cas aucune somme ne peut être exigée. 
- En cas d’interruption du module du fait de l’école de la Métareflexologie, le participant sera remboursé selon la règle du 

prorata-temporis en tenant compte d’une retenue forfaitaire de 200 €. 
- Après le délai légal de 10 jours, si le participant se désiste avant les 30 jours précédant la date de démarrage, une indemnité de 

15% du prix total du module sera versée par le participant après quoi ses chèques seront restitués.   
- En cas de désistement dans les 30 jours précédents la date de démarrage, la totalité du prix di module doit être acquittée. 
- Le participant obligé d’abandonner doit en apporter le justificatif. Seul le cas de force majeure pour incapacité médicale de 

travailler et de suivre la totalité du module est valable pour obtenir un remboursement. Le remboursement serait alors effectué 
selon la règle du prorata-temporis. 
 

 

VII- DISPOSITIONS FINANCIERES 
-  Le prix du module est exigible dès le début du module.  
- Si le participant opte pour le paiement échelonné proposé ci-après, le principe de l’exigibilité ne peut être remis en cause et la 

totalité des chèques doit être impérativement envoyée avec le dossier d’inscription.  
- Le prix du module est de : 2 100 €. Il doit être réglé en envoyant 5 chèques avec le dossier d’inscription. 

 Les 5 chèques d’un montant de 420 € seront datés du jour de la signature du contrat. 

CONTRAT du module  
« REFLEXOLOGIE FREQUENTIELLE ET VIBRATOIRE » 

Avec le participant 
  

Nom de Jeune fille ………………………………………………………………………………. 

Nom Marital …………………………………………………………………………………………. 

Prénoms ………………………………………………………………………………………………. 

Adresse postale …………………………………………………………………………………… 

……………….          …………………………………………………………………………..……. 

Situation (salarié, recherche emploi etc) ……………………………………….…. 

Date de naissance ……………………… Emploi …………………………………………. 

Tél personnel …………………………………    GSM ………………………………………. 

Autre téléphone ……………………………  (et horaires) ………..………………..… 

Adresse Email …………………………………………. @ …………………………………….. 

 

Pour vous inscrire : 
  

Envoyez le dossier complet   

- Le contrat daté et signé 
- Vos chèques 

 
Postez votre courrier en lettre suivie 
 
La confirmation d’inscription vous 
sera envoyée par e-mail à réception 
du dossier 
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 Ils seront encaissés le 10 de chaque mois (du 10 Septembre 2020 au 10 Janvier 2021).  
 Merci de les libeller à l’ordre de METAREFLEXOLOGIE 

 
 
 

VIII- DEPENSES COMPLEMENTAIRES : Pour la pratique vous aurez besoin du matériel ci-dessous. Filtre et diapason sont requis quel que 
soit le module. 
- Veuillez indiquer ce qui vous sera nécessaire et la quantité (si vous avez 2 cabinets par exemple). Merci de joindre un chèque 

séparément pour cette commande. 
 
o Filtre de détection   10 € : je commande               exemplaire(s)  soit                € 
o Diapason   36 € : je commande               exemplaire(s) soit                € 

   Le total de ma commande s’élève à                 € 
 

Je joins mon chèque n°                          sur la banque                                  daté de ce jour encaissable à réception du dossier d’inscription. 
Votre commande vous sera remise lors de la première session.  
 

IX- EN CAS DE DIFFEREND 
- Si une contestation ou un différend n’ont pu se régler à l’amiable, le tribunal du siège de l’école sera seul compétent. 

 
 

X- MATERIEL NECESSAIRE  
- Sac comprenant : Drap housse 180x90- Drap de bain- Couverture (plaid)- Petit oreiller- Serviette éponge - Bouteille plastique avec 

poussoir - Coupelle plastique pour la bouteille d’huile- Lingettes. 
- Pour la pratique de ce module vous devrez utiliser :  Diapason - Filtre de détection. 
-  

 

XI- RENSEIGNEMENTS COMPLEMENTAIRES A NOUS DONNER 
Facturation :    

 

o Souhaitez-vous une facture (entourez votre réponse)  Oui  Non 
 

o Facturation à  : 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

o Adresse             : 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

- L’attestation : « Suivi du Module » : Du cerveau à la cellule - Module de niveau supérieur en Métareflexologie sera à rédiger     
 

o Au nom de      : 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

 
XII- VERIFICATION AVANT D’ENVOYER LE DOSSIER D’INSCRIPTION   
 

 Veuillez cocher chaque rubrique ci-dessous pour vous assurer que votre dossier d’inscription est complet.  
☐   J’ai passé commande du matériel nécessaire à la pratique du module  

☐   J’ai établi les chèques (Pédagogie et matériel) à l’ordre de METAREFLEXOLOGIE et à la date d’envoi du dossier 

☐  J’ai complété le § XI concernant les coordonnées pour l’établissement de la facturation et de l’attestation 

☐   J’envoie, le contrat de formation, les chèques par la poste en lettre MAX (pas de recommandé) à l’adresse suivante : 
 
 

 Mr Hoogstoel Gilles - Ecole de la Métaréflexologie - 22 Grand Rue 59780 Camphin-en-Pévèle 
 

 

XIII- CONFIRMATION D’ENGAGEMENT    

 Nom du participant  ………………………………………………………………………..........         Prénom  ………………………………………………………   

J’ai obtenu les documents dont je conserve une copie, et les réponses aux questions que j’ai posées. 
 
 

 Fait à ……………………………    Le ………. / ………. / ……….           Signature du participant        ………………………………………………    


