

Declarație



	Subsemnatul (a)....................................................................... ......, născut (ă) la data de..........................................în....................................................., judetul.................................., CNP...............................................................prin prezenta declar că dispun de acces la calculator cu Internet și dețin cunoștințe necesare de utilizare calculator pentru a participa la cursul de Reflexoterapeut cu competența in Aromaterapie & Fitoterapie organizat  în sistem online de catre Scoala de Terapii Complementare ANATECOR.



 _______________
     (data)                                                                                                           Semnatura,




