Anne Souvniin &
Soins énergetiques COMMANDE DE CARTE CADEAU

NOM & e PrENOM & v et e
ATESSE & ottt ettt ettt et st et st sae she et sheeheebesaeebesaeene st easesaas et easbeb e s aeb bt aehbeabes benbesbenbesaeabenserbea e nenrenee

ViIllE & et Code POStal @ .ocueeeeeeciecece e

Bénéficiaire de la Carte Cadeau : NOM & .....coveceeeveeeeeceiirecee e Prénom @ ..ccooveeeeeeececeecreeeee e

Je souhaite offrir :

o Une carte cadeau comprenant une séance en cabinet
o Une carte cadeau comprenant une séance a domicile (déplacement uniquement sur Lyon)
o Une carte cadeau d’une valeur de ................. POUr ..ccvervennne (nb) séances

Je souhaite que ma carte cadeau soit envoyée :

o A mon domicile
o Au bénéficiaire. Dans ce cas, merci de compléter les informations suivantes :

Coordonnées du bénéficiaire :

NOM & et Prénom & .ocecceieceieer ettt
AAIESSE & oottt ettt st et st e st b e s a R s b S E s e eh R SR es e e Ea s et h e bbb st ere s anens
Ville e Code POStal & ..t
Mail e

Signature

Envoyez ce bon de commande avec votre reglement par chéque a I'ordre de Anne Sauvin a I'adresse suivante :

Anne Sauvin
Péniche Agone, quai général Sarrail
69006 LYON



