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Sign & Fier 
78 bis rue d’Etigny - 64000 PAU 

Téléphone : 06.20.29.44.69 
E mail : signetfier@gmail.com 

FICHE DE RÉCLAMATION 

En date du  …… / …… / ………… 

VOS COORDONNÉES 

☐ Madame     ☐ Monsieur  

Nom : ……………………………………………… Prénom : ……………………………………… 

E mail : …………………………………………… Téléphone : …… / …… / …… / …… / …… 

VOTRE FORMATION 

Cours du soir :   ☐ oui   ☐ non Stage intensif :   ☐ oui   ☐ non 

Niveau : …………………………………………… Date du …… / …… / …………  Au …… / …… / ………… 

RÉCLAMATION LIÉE AU 

☐ Locaux ☐ Matériel 

☐ Gestion administrative ☐ Déroulé pédagogique 

☐ Accessibilité ☐ Autres à préciser : …………………………… 

DESCRIPTION DE LA RÉCLAMATION 

........................................................................................................................................................................ 
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