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FORMULAIRE DE PRE-INSCRIPTION 
 
En fonction de votre statut, veuillez compléter et nous renvoyer le formulaire à l’adresse : 
contact@anemo-cq.fr 
 
Nom :  
Prénom :  
Profession :  
Adresse :  
CP :  
Ville :  
Téléphone :  
Mail :  
Dates de formation choisies :  
Afin de vous renseigner sur les possibilités de financements, veuillez renseigner :  
Votre Statut : (merci de cocher la case correspondante) 
 

 Salarié : Financement OPCO 
Quel OPCO ou code APE : 
………………………………………..……………………………..…………………………………………………………… 
Coordonnées du responsable RH de votre entreprise :  
………………………………………..……………………………..…………………………………………………………… 
 

 Demandeur d’emploi : Financement AIF POLE EMPLOI 
 

 Particulier : Financement CPF - MON COMPTE FORMATION 
Veuillez vous inscrire via le lien suivant : 
https://www.moncompteformation.gouv.fr/espace-
prive/html/#/formation/recherche/88810252200016_EDGE/88810252200016_ED
GE 
Veuillez créer votre compte CPF : https://www.moncompteformation.gouv.fr/espace-
public/comment-sinscrire-sur-mon-compte-formation 
 

 Indépendant, dirigeant non salarié : Financement FAF 
Veuillez télécharger votre attestation de contribution à la formation processionnelle 
via le lien : https://www.urssaf.fr/portail/home/praticien-et-auxiliaire-
medical/actualites/accedez-a-votre-attestation-de-c.html 
Et indiquer le nom de votre FAF communiqué sur l’attestation CFP :  
………………………………………..……………………………………………………………………..…………………… 
 

 Financement privé - Mode de règlement :  
 Virement bancaire 
 Chèque 
 Espèces 

 
 Autres financement : Veuillez renseigner 

……………………………………………………….……………………………………………..……………………………. 
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