
 

STAGE DE CONSTELLATIONS FAMILIALES 
co-animé par Virginie Thénaud, psychopraticienne et 

 Laure Sauvaitre, thérapeute/coach familiale  

 

PROGRAMME  

 
Vendredi 

Temps de rencontre et d’échange du groupe 

Présentation d’une constellation familiale 

Première constellation 

 

Samedi 

Mise en place des 3  autres constellations familiales  

Bilan et temps de l’au revoir 

 

 

 
Bulletin et arrhes à adresser à l’ordre de Laure Sauvaitre ou Virginie 

Thénaud aux l’adresses suivantes : 

 Laure Sauvaitre - 10 rue de la chèvrerie - 17220 Croix Chapeau 

ou 

Virginie Thénaud – 25 rue Réaumur - 17000 La Rochelle 

 

BULLETIN D’INSCRIPTION 

 
Pour ce stage, prévoir d’emmener un coussin, des chaussons ou 

chaussettes chaudes et son repas pour la pause du midi. 

Un engagement pour la durée totale du stage est nécessaire 

et primordial pour le groupe. Le stage se déroule de la façon 

suivante : Vendredi - 13h30-19h / Samedi - 9h-20h. 

Toutefois, nous ne pouvons assurer une heure précise en fin de 

journée car le travail sur une constellation familiale peut être 

très variable et se finit lorsque nous sommes assurés de l’état 

du nouvel équilibre.  

Tarif stage : 190 € 

L’inscription est validée à réception des arrhes (95€) qui sont 

remboursables exclusivement en cas d’annulation 15 jours à 

l’avance. 

 
 ............................................................................................................................................  
 

Nom : ..................................................................................................................................  

Prénom : ................................................................................................................................  

Adresse : ................................................................................................................................  

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

Date de stage :  ...................................................................................................................  

☐ Je souhaite absolument monter ma constellation familiale        

☐ Je ne souhaite pas monter ma constellation familiale  

Mail : .....................................................................................................................................  

Tel :  ........................................................................................................................................  

Signature 


