
BULLETIN D’INSCRIPTION  
(TÉLÉCHARGEABLE SUR  WWW.OPTIMENTAL.FR )

► FORMATION
Intitulé :
Date : Lieu :
Prix HT : + TVA (taux en vigueur*) Prix TTC : *19,6% au 01/01/2009
Formation effectuée dans le cadre du DIF : OUI  /  NON

► LISTE DES PARTICIPANTS (1 bulletin par personne)
Mr – Mme – Mlle Prénom : Nom :
Fonction : E-mail :
Adresse d’envoi du courrier de la convocation :

► ENTREPRISE
Raison sociale :
N°SIRET : Code APE :

Responsable formation (ou responsable de l’inscription si différent)
Mr – Mme – Mlle Prénom : Nom :
Fonction :
Adresse :
E-mail : Téléphone :

► FACTURATION
Etablissement à facturer (à préciser)

► CONDITIONS DE REGLEMENT 
Pour les particuliers : 
□ chèque d’acompte de 50% à l’ordre de Opti’Mental Consulting & solde versé impérativement le jour de la formation 

Pour les entreprises : 
□ Formation prise en charge à 100% par un OCPA
□ Paiement intégral en retour avec la convention de formation validée Cachet de l’entreprise 

Date et signature
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