
 

Déclaration d’activité 93131777213 Numéro SIRET : 80140995400022 Organisme de 
formation Salon de Provence Nom commercial F.O.I-Raison social : EL MANSOURI SAMIRA. 
0629361470. Lieu de formation accueil public : RUE CANESTEU 13300 Salon de Provence 
(BATIMENT POLE EMPLOI). Courriel : formations.foi@gmail.com 

FICHE DE PRÉ’INSCRIPTION À UNE SESSION DE FORMATION  
 
 
Titre de la session*............................................................................................................…… 
 
Dates de la session*.....................................................................................................................  
 
Montant : ..................................................................... (Déjeuner et hébergement non comprisproche 
commodité et rastauration)  
 
FINANCÉ PAR : vous : oui non ? – organisme précisez lequel ? ……………………….. 
 
Financée par vous : VIREMENT EN 1 FOIS / PAYPAL en plusieurs fois (Attention il y’a des 
frais) 
Nom : ...........................................................................................................................................  
 
Prénom : ......................................................................................................................................  
 
Profession : .................................................................................................................................  
 
Date de Naissance* ........................................  
 
Adresse : ....................................................................................................................................... 
 
...................................................................................................................................................... 
 
Sécurité social : ………………………………………………………………………………… 
 
Tél : ................................................  
 
Email............................................................................................. 
 
Pourquoi souhaitez- vous faire cette formation ? (Réponse obligatoire) (exemple : projet de 
reconversion) 
…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………… 
 
Les convocations aux formations sont envoyées par mail au stagiaire. Joindre un règlement de 
du montant total des frais.  
 
Le montant total des frais doit être impérativement acquitté avant le début de la 
formation.  
 
 
En cas de paiement en plusieurs fois lou de réservation d’une offre unique l’acompte est 
obligatoire. 
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Nom de l’organisme : Formation EL MANSOURI SAMIRA. 
 
 
 
Merci de joindre en premier jet par email votre dossier dans son intégralité.  
 
 
 
 
 
Fait à :        Le :  
 
 
 
 
 
 
 
Signature du stagiaire : (Suivi de la mention lu et approuvé)  
 
 
 
 
 
 
 

• Au choix et sous réserve de place disponible n’hésitez pas à en proposer plusieurs  
 
 
 

 


