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Le stagiaire a t-il des difficultés
[audition, vision, expression, motrices, compréhension, attention, ] 7

oui D non |:| SToul lesquelles 7 ... e
Informations concernant linterlocuteur en charge de la formation :
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Financement et paiement :
La formation est-elle prise en charge par votre OPCO 7 oui |:| non |:|
S oul, veuillez renseigner les champs suivants -

T 2

Si non, quel sera votre mode de paiement : chégue |:| virement D

Quil s'agisse d'un paiement effectué par votre OPCO ou par votre Etablissement, merci de bien
vauloir faire le nécessaire afin que le n® de la facture soit mentionnée sur l'ordre de virement
[nous recevons réguliérement des virements des OPCO _.).

Pour tout réglement par virement : Crédit Coopératif - Maisons Alfort
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