Association loi 1901 . y" . .
Non assuijetties a la TVA FIChe d |nscr|pt|0n
N°SIRET : 418629 697 00032
CODE APE : 9490z
Déclaration d'activité enregistrée sous le n 039734069 97
° aupres du préfet de cuyane
A;:Jé)ée:m zépp:zr‘taemZnia{ délivré sous le n°  Rro3-2022-04-19-0000: ﬂ P S C 1 . R E C - P S C 1
Adresse UDSP Contact
Angle des boulevards Nelson Mandela et République 0594 35 08 86/0694 45 21 61
97300 CAYENNE u.d.s.p97: fr
Date de la formation choisie : ieu : Ticket n°
Merci d’écrire en majuscule
NOM
ADRESSE
CODE POSTAL VILLE
Td Mai @
Né(e) le a Dept
Profession
(LT EEG R ETRTENEIE . Numéro SIRET de I'entreprise
Nom de la structure
Adresse de la structure
Ville Dept
L Signature
Faita | 9
Le
Pieces a fournir |:| Charte stagiaire signée
IE Copie carte nationale d’identité I:I Reglement (cheque ou avis de virement)
IE' Copie dipléme initial (pour recyclage) |:| Autre
Profil et Tarif
[] Service civique (54€) [] Particulier (54 €) [ Seniors + 65 ans (40¢)
[] Situation de handicap [] Famille-Adhérent UDSP (44€) [] Recyclage PSC1 (% €)
Le formateur vous contactera avant la formation
Mode de paiement |:| Chequen°_ (Arodede UDSPG )
Code Banque Code Guichet N° compte Clé RIB D Virement (& effectuer sur compte bancaire ci-joint) fournir copie avis de virement
10278 05330 00066632145 44 D Espéces (sur place uniquement au moment de la réservation)
IBAN : FR76 1027 8053 3000 0666 3214 544 BIC : CMCIFR2A D Autre
Pour les candidats mineurs Déclaration de lien de parenté
Je soussigné(e) Je soussigné(e)
agissant en qualité de autorise sapeur-pompier
8L s |5 T adhérent a 'UDSP certifie que cette personne est bien
: i ) i un membre de ma famille.
dispensée par 'UDSP  qui se déroulera le [
Signature Signature
Fait a le / / Fait a le / /

La signature de cette demande d’inscription vaut acceptation de nos conditions générales de vente (y compris RGPD et Charte stagiaire Covid)
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