
Institutia care a asigurat programul de formare in baza contractului cu ARHTE:
.................................................................................................................................
.................................................................................................................................




ADEVERINTA


	 Doamna/domnul.................................................................C.N.P................................., a participat la .............ore[footnoteRef:1] din stagiul de dezvoltare personala, parte componenta a formarii in Hipnoză clinică şi terapie ericksoniană.  [1:  Cursantul are nevoie de cel putin 100 ore dezvoltare personala.] 

Se elibereaza prezenta adeverinta pentru dosarul de obtinere a certificatului de psihoterapeut practicant sub supervizare:


Formator acreditat ARHTE:
	Nume:…………………………                                                 Data:
	Prenume:………………………
[bookmark: _GoBack]	Semnatura si parafa:


