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« FICHE D’INSCRIPTION FORMATION PSC1□ou RECYCLAGE □
PREVENTION ET SECOURS CIVIQUES DE NIVEAU 1 »

GROUPE ENTREPRISES
Nom de l’entreprise :

Adresse complète :

N° de SIRET de l’entreprise :

Nom et prénom du/de la responsable : 
Fonction :           
Courriel :
Téléphone :
Nombre de personnes inscrites (groupe maximum de 10 personnes) :
(Obligatoire : nous fournir listing participants avec nom/prénom, date et lieu de naissance + dépt)

Date de la ou des formation(s) :                 

Lieu de la formation :   □Dans vos locaux



          □UDSP 16                  
1. Préciser vos motivations/attentes (facultatif) :
             ______________________________________________________________________
______________________________________________________________________
2. L’un de vos collaborateurs a-t-il vécu une situation difficile en qualité de témoin ou de victime :  oui □      non □           Si oui, préciser ou vous rapprocher du formateur : 
            ______________________________________________________________________
            ______________________________________________________________________
Si un ou une de vos salariés est en situation d’handicap :  oui □      non □ 
Si oui, préciser (facultatif – information formateur) :
______________________________________________________________________
______________________________________________________________________
Si oui, présence d’un accompagnateur :  oui □      non □
Règlement :    Espèce □      Chèque □     Virement (pour entreprise seulement) □    OPCO   □     
Facturation : 

Nom et adresse de la structure :
______________________________________________________________________
______________________________________________________________________
Coordonnées bancaires de l’UDSP : 
CREDIT AGRICOLE CHARENTE PERIGORD 

Rue d’Espagnac – 16800 SOYAUX 

Numéro IBAN : FR76 1240 60001 4200 2695 9210 021

Code BIC : AGRIIFRPP824
Pièces à fournir :
- Copie des pièces d’identité recto/verso □                Copie du diplôme initial pour recyclage □              

Fait à                                                          le

Signature + tampon de l’entreprise    
Adresse : 9 RUE DENIS PAPIN - 16340 L’ISLE D’ESPAGNAC   ( : 05.45.92.32.29  Courriel : secourisme@udsp16.org

Association Loi 1901 - SIRET : 421.522.004.00033 – APE : 8559 B 
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