| LEcole Certificats Intégration Mobilité Bancaire

H |l supérieure
de la banque ) )
UExpertse CFPB Session 2023/2024 — Métropole

Date limite d’inscription : J-11 ouvrés avant la date de démarrage de formation

Entre : LESBanque, 39 boulevard Blaise Pascal, 92000 NANTERRE - N° de siret :880 871 983 00230 enregistré sous le 11756030575

Et le client ci-dessous.
1. ETABLISSEMENT / ENTREPRISE A FACTURER

Raison sociale : | |

Siret (14 chiffres) : | |

Adresse postale : | |

CP:I:l ViIIe:l |Pays:| |

Contact Formation :

Nom : | Prénom : | |

Tél :| | Email : | |
Vous souhaitez une convention globale pour 'ensemble des apprenants inscrits au dipléme, cocher ici |:|

Adresse d'envoi de la facture / élements de facturation

Adresse d'envoi de la facture (si différente de I'adresse postale- de I'entreprise) : |

CP:I:'ViIIe:l | Pays : | |

N° de commande /d’engagement :l | ® Pas de bon de commande Bon de commande & venir

Centre de colt / code entité / code service : |

D Plateforme de dépbt des factures. Nom de la plateforme : |

I:l Process d’envoi des factures par mail a : |

Contact facturation : Nom : | Prénom : |
Tel: | Email : | |
Contact paiement des factures si différent du contact facturation:Nom : | | Prénom : |

Email : | |

2. APPRENANT
Coordonnées personnelles

L’ensemble des d ses ci-d est obligatoire et permettra une bonne communication avec I'apprenant et la bonne édition du diplome. Les

noms et prénom* sont ceux figurant sur les pieces d'identité en cours de validité et apparaitront sur les documents administratifs et de certification

Owvw: @ m

Nom de famille* (nom attribué a la naissance) : | |

Nom d’usage* (a remplir si différent du nom de famille) :| |

Prénom* : | |

v [ ] Ve Départment ; pays:

Adresse personnelle :

CP: | | Ville : | Pays :

Tél: | | Email : | |

o
Coordonnées professionnelles

Nom de I'établissement : | |
Si « autre », préciser : |

Fonction exercée : |Choisissez un élément

Tél pro : Email pro :

Demandeur d'emploi :I:l

Formation initiale Formation professionnelle
Niveau de formation initiale : |Choisissez un élement | Niveau de formation professionnelle |Choisissez un élement
Spécialité : |
Niveau du dipléme le plus élevé: |Choisissez un élement | Année d'obtention : |:|
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Responsable du suivi pédagogique de Yapprenant

Entreprise : |
Nom : | |Prénom : | |Té| : | |
Fonction : | |Emai| | |
Adresse : | | cp| | vite : | |
3. INSCRIPTION
Inscription par certificat Durée |A Prix €/net |Financeur

cocher |[de TVA*
Certificat IMB 1- Environnement bancaire 7 jours I:l 1 090,00 € |Ch0isissez un élément |
Certificat IMB 2- Organisation de la banque 5 jours |:| 770,00 € [choisissez un élément |
Certificat IMB 3- Dimensions de la relation client 5 jours I:l 770,00 € |Choisissez un élément |
Certificat IMB 4 - Techniques bancaires du particulier 8 jours |:| 1230,00 € |Ch0isissez un élément |

*En application de l'article 261.4.4 du CGI

Date limite d'annulation d'inscription : J — 10 avant la 1re journée de formation. A défaut, I'ESBanque se réserve le droit de facturer le client.

Dans le cas de co-financement, Indiquer les montants pris en
charge par chacune des parties :

Entreprise | | €
Apprenant | | €
Autre | | €

4. Lieu de cours souhaité

Modalité de formation : cours en présentiel ®

Dans le cas de subrogation a un Tiers (Opco, Pble emploi, Transition pro...),
Indiquer les coordonnées :

Raison sociale : |

Adresse : |

CP:|

| Ville :|

Modalité de formation : Cours en distanciel

O

Lieu de cours : Choix 1 Choisissez un élément

Lieu de cours : Choix 2 .. 1z
Choisissez un élément

Lieu d'examen :

Choisissez un élément

5. MODALITE DE FORMATION

Sanction de la formation : cf.qguide de la formation continue
Dates de formation : cf. calendrier

Modalités de déroulement de la formation : cf.guide de la formation continue

Nature de la formation : Formation telle que définie aux articles L.6313-1 et s. du Code du Travalil

6. PREREQUIS MATERIEL

Il est demandé aux apprenants de venir aux cours munis de matériel permettant 'accés aux ressources pédagogiques numériques. Pour le confort
d'utilisation, les ordinateurs portables sont préconisés pendant les formations. Pour le passage de I'examen, un ordinateur portable est requis.

7. PIECES A FOURNIR pour le candidat inscrit a titre individuel

X] cv

Copie du dipléme le plus élevé

8. ENGAGEMENT DE PAIEMENT pour le candidat inscrit a titre individuel

Pour les formations d’une durée supérieure a 3 mois, le candidat individuel qui finance sa formation peut régler en plusieurs fois :
- Pour une formation de 3 a 6 mois : Paiement en 2 fois = 30% a I'inscription et 70% a 40 jours aprées le début de la formation.

- Pour une formation > a 6 mois : Paiement en 3 fois = 30% a l'inscription et 35% a 40 jours aprés le début de la

formation, puis 35% a 80 jours aprés le début de la formation.

ESBanque adressera un mail avec le lien sur la plateforme de paiement par carte bancaire sous 48 heures.
Il est expressément convenu que dans le cas ou I’'un des paiements susmentionnés n’est pas honoré aux dates prévues,
I’apprenant ne sera plus autorisé a suivre les cours et ne sera pas convoqué aux examens, sans qu’il puisse prétendre a une

quelconque indemnité.
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Ce bulletin d’inscription vaut convention de formation conformément a

l'article D 6353-1 du Code du travail

La signature de la présente convention vaut acceptation pleine et entiére des Conditions Générales de Vente disponibles sur
www.esbanque.fr dont le signataire certifie avoir pris connaissance.

[FormaTION| | orsque les actions concourant au développement des compétences prévues a l'article L. 6313-1 du code du travail, sont
financées par la Caisse des dépdts et consignations et mises en ceuvre dans le cadre du compte personnel de formation, les
conditions générales d'utilisation du service dématérialisé de la Caisse des dépdts tiennent lieu de convention pour le prestataire et le

titulaire du compte.

‘ Signature et cachet de ’ESBanque

Signature et cachet du client

Signature de I'apprenant ‘

Signataire : Florence ZINCK
Responsable Gestion des ventes

|||||||||||“ uperieure
dela banque
L'Expertise [ CExpertise CPPB

L’E cole supérie
HUB 247- 39 bo

TSA 85000
Tél. 0141 0255 00
Siret 880 871 983 00230

e la banque
Blaise Pascal

Date :

Signaturi

au
format
image

Cachet :

au
format
image

Date : |

Si ma formation est co-financée par mon
employeur, en cochant cette case, je I'autorise a étre
informé de mon inscription, de mon suivi d’assiduité
et de mes résultats d’examens.

M’engage a verser les acomptes par carte bancaire
au titre de mon inscription individuelle suivant
I'échéancier ci-dessus

Signature : gy format image

Les informations recueillies ci-dessus sont nécessaires a l'inscription de I'Apprenant ainsi qu'a la délivrance de son dipléme. Elles font l'objet d'un traitement informatisé destiné a 'ESBanque ainsi qu'a
I'établissement bancaire concerné et pourront étre communiquées a tout tiers financeur de la formation concerné. Conformément au Reglement Général sur la Protection des Données (RGPD), vous disposez
d'un droit d'accés, de modification et de suppression des données ci-dessus collectées vous concernant, que vous pouvez exercer a tout moment et gratuitement en en faisant la demande sur le site internet
de 'ESBanque sur la page Politique de protection des données personnelles.
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