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Contrat de Formation Professionnelle (Article L.920-13) 

 
 
 
Entre les soussignés : 
 
1) Efficience, enregistré sous le numéro de déclaration d’activité 117 54 07 02 75, auprès de 
la Préfecture d’Ile-de-France. 
2) Nom et coordonnées de la société : (*a).................................................................................. 
...................................................................................................................................................... 
Nom et prénom du stagiaire :......................................................................................…………. 
 
 
Article 1 : Objet 
 
En exécution du présent contrat, l’organisme de formation s’engage à organiser l’action de 
formation intitulée : Formation en Techniques de toucher  
 
 
Article 2 : Nature et caractéristique des actions de formation 
 
-L’action  de formation entre dans la catégorie des actions de perfectionnement prévue par 
l’article L.900-2 du code du travail. 
-Elle a pour objectif  l'acquisition de techniques mentionnées dans l'objet. 
-A l’issue de la formation, une feuille de présence sera délivrée au stagiaire. 
-Sa durée est fixée à : (*b)…..............  heures sur …....................  jours. 
-Le programme de l’action de formation figure en annexe du  présent contrat. 
 
 
Article  3 : Niveau de connaissance préalable nécessaire avant l’entrée en formation. 
 
Pas de pré requis exigé. 
 
 
Article 4 : Organisation de l’action de formation. 
 
-L’action de formation aura lieu du (*c)…....../........./........... au  …....../........./...........  au 8 rue 
de la Forge Royale Paris. 
-Elle est organisée pour un effectif de  2 à 10 stagiaires. 
-Les conditions générales dans lesquelles la formation est dispensée, notamment les moyens 
pédagogiques et techniques, les modalités de contrôle de connaissance, sont les suivants : le 
matériel nécessaire pour organiser la formation, un paper board et un support de cours pour 
chaque stagiaire. 
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Article 5 : Délai de rétractation 
 
A compter de la date de signature du présent contrat, le stagiaire a un délai de 10 jours pour se 
rétracter. Il en informe l’organisme de formation par lettre recommandée avec accusée de 
réception. Dans ce cas aucune somme ne peut-être exigée du stagiaire. 
 
 
Article 6 : Disposition financière 
 
-Le prix de l’action de formation est fixé à (*d)….................... € net.  . 
-Le stagiaire s'engage à régler le prix susmentionné de la manière suivante : 
□ 50% d'acompte lors de la réservation et 50% à réception de la facture. 
□ règlement total à réception de la facture (Règlement Opca, service public). 
 
 
Article 7 : Interruption de stage 
 
En cas de cessation anticipée de la formation du fait de l’organisme de formation ou 
l’abandon du stage par le stagiaire pour un autre motif que la force majeur dûment reconnue, 
le présent contrat est résilié selon les modalités financières suivantes : remboursement des 
frais engagés.   
 
    
Article 8 : Cas de différend 
 
Si la constatation ou un différend n’ont peu être réglé à l’amiable, le tribunal de  Paris, sera 
seul compétent pour régler le litige. 
 
 
 
 
 
 
Fait en triple exemplaire, à …......................, le …....../........./............ 
 
 
 

 
 
 

Organisme  Stagiaire  Efficience 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Nom, cachet et signature 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Nom, prénom et signature 

  
 
 
 
 
 

Cachet et signature 
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Comment remplir votre contrat de formation 

 
 

Pensez à valider la disponibilté des dates en nous contactant par mail ou 
par téléphone.  
 
 
 
 
Les champs à remplir par le stagiaire sont indiqués par les pointillés rouge 
et précédés d'une lettre. Ne faites pas d'autre modification. 
 
 
Nom et coordonnées de la société : (*a)........................…..................... 
(*a) Pour les demandeurs d'emploi, ne remplir que le champs Nom et 
prénom. 
 
 
Sa durée est fixée à : (*b)…..............  heures sur …....................  jours. 
(*b) Indiquer le nombre d'heures et de jours 
Ex : 1 session = 21 heures sur 3 jours, 2 sessions = 42 heures sur 6 jours 
 
 
L’action de formation aura lieu du (*c)…....../........./........... au  
…....../........./...........  au 8 rue de la Forge Royale 75011 Paris. 
(*c) Dans le cas de plusieurs sessions indiquer la date de début de la 
première session et la date de fin de la dernière session. 
 
 
Le prix de l’action de formation est fixé à (*d)….................... € net.  
(*d) Indiquer le montant de la formation majorée de 10% pour frais de 
prise en charge. 
 
Ex :  
montant de la session = 450 € 
montant de la formation prise en charge = 450+10% (soit 45) = 495 € 
              
En cas de doutes ou de questions n'hésitez pas à nous contacter. 


