
Dr Roland NOIRAT 
Chiropraticien‐spécialiste 
Ch. de la Joliette 5 
1006 Lausanne 
roland.noirat@chironoirat.ch 
+41 (79) 401‐7314 

Lausanne, 08/05/2019 

Pré‐inscription pour les volontaires 

Pre‐application for volunteers 

NOM 
LASTNAME 

Prénom 
Firstname 

Adresse professionnel 
Professional Address 

NPA 
ZIP code 

Lieu 
City 

Pays 
Country 

N° Tél. Prof. 
Prof. Phone Number 

N° Tél. Privé 
Private Phone Number 

N° Tél. Cel. 
Cel. Phone Number 

Adresse e‐mail 
Email address 

PLAGES souhaitées 
Preferred SHIFTS 

1  3  5  7  9  11  13  15 

2  4  6  8  10  12  14  16 

Diplômes 
Degrees 

Veuillez joindre les copies de vos diplômes 

Please attach the copies of your diplomas

initiator:roland.noirat@chironoirat.ch;wfState:distributed;wfType:email;workflowId:207269111052a94694a4bf873677653f
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