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Je me connecte sur www.mondpc.fr

S'identifier

Identifiant :

Exemple : nom@gmail.com

Mot de passe :

Saisir le mot de passe

Identifiant oublie ? Mot de passe oublié ?

Wious n'avez pas encore de compte?Créer un compte

Se Connecter \ ' V4

*Je prépare un RIB en format PDF
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S'identifier

Identifiant :

Exemple : nom@&gmail.com

Mot de passe :

Saisir le mot de passe

Identifiant oublig ?

Vous n'avez pas encore de compte? Créer un compte

( Se Connecter

~— |

Mot de passe oublie ?
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Nom Prénom

Agence nationale du DPC Professionnels de santé Organismes de DPC Instances -

dpc A Accueil I Document De Tragabilité = |3“ Actions DPC - = Contact - ! Signalement ; ARTHUR BRIMCAT «

\ngg

Accueil Rechercher une action { S'inscrire :
l‘

Suivi des inscriptions

Eligibilité Droit de tirage et consommation

Les informations de votre dossier font apparaitre que votre statut d'exercice n'est pas gence

Il est strictement interdit 3 un organisme de OPC [ODPC] de vous inscrire & une session de DPC & votre place ou d'accéder & votre compte personnel.

Restez vigilants, ayez les bons réflexes !

®* Je ne communigue jamais mes identifiants et mot de passe. Les agents de 'ANDPC ne vous demanderont jamais ces infarmations.
* Lorsque je suis démarché, je demande systématiquement & quel organisme de DPC |'ai affaire.
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Je saisis le n® de I'action précisé sur le flyer

Il commence par 99SF2325 ou 99SF2425 . , |
et rien d'autre!

Rechercher une action

Chirurgie dentaire (omnipraticiens) €3 Spécialité(s

Anniels) de réalisaton

2023 2024 2025 €  Année(s) de réalisation

Maol(s) clé(s)

Région(s)

Date *x @

Maode(s) d'exercices

Typels) d'action

Fermat de DPC



©ODO0ONTO
rOrRM

I Document De Tragabilité «

& inscription = B Contact - ! signalement

Je clique sur DETAIL

Rechercher une action

Mom ou sigle organigms

Sétérence de facton (11
SOSF2425016
Prolasons
Chinurgin-derizin £
Spdeinings)

Chirrgia dantsire €3
Ancibels] de rbatsanon

200 Q) 20040

Moi(s) cléls)

Régien(s)

Date

cremres

3|

GE-TEC3 SAS

nrmannl..Wnlmn .'ﬁn .W .I’wu: .Ch.rh

Référence:

Titre:

Typologie:
Fomat:

1 résultat(s) trouvé(s) &y RévamauzeR

BOSF2425018

-
-
Prise en charge de I'édentement par prothése adjointe implanto-retenue; grands principes et mises “

en application pratiques
Formatian continue
Présantiel

Th
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Je choisis ma session

*
FERMER DETAIL ACTION LISTE SESSIONS
Fiche action de DPC, référence N°: 995F2425016
Titre de l'action: Prise en charge de I'édentement par prothése adjointe implanto-retenue: grands principes et mises en application pratiques

* Chirurgiens-dentistes -~
Publics concernés:
b Chirurgie dentaire
* Chirurgiens-dentistes omnipraticiens
Orientation(s) prioritaire(s) visée(s):
¥ 159 : Prise en charge de I'edentement,

Libéraux
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Je m'inscris
Je recois une validation par mail de I'ANDPC suite acceptation
de ma demande par Odontoform

FERLER DETAIL ACTION LISTE SESSIONS

N* Session Dale de SeEEM0n Type(s) Tackon Préssnbial Clasba-wirlale Mod-pidaantiel

B 11072024
24.001 11072024 = 110712024 Fofmation eonl livue 7 Heures
(DE0T10 CHEVRIERES

/
Q — Sile bouton n'est pas visible, c'est que vous n'avez pas renseigné les
I \ informations financieres dans votre profil > cf page suivante
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Je retourne sur mon profil et renseigne les informations financieres

& Accueil I pocument De Tragabilité ~ [ Inseription » @B Contact » I Signalement | & C

Profil

Informations personnelles & professionnelles ' r

Se déconnecter
cipation de |'Agence nationale du DPC 3 la prise en charge d"actions de DPC auxguelles vous vous étes inscrits, dans la limite du droit de tirage en

harge comprend :

Choix de prise en charge

Les informations vous concernant, transmises par |'Agence Nationale en Santé[ANS] et la CNAM font apparaitre que vous &tes éligible & la prise en charge financiére par I'Agence.
Nous vous invitons & sélectionner vos choix de prises en charge.

*@ Je souhaite la prise en charge par 'ANDPC des frais pédagogiques relatifs & mes inscriptions & des actions de DPC et de mon indemnisation pour perte de revenu

(O Je souhaite la prise en charge par UANDPC des frais pédagogiques relatifs & mes inscriptions & des actions de DPC par 'ANDPC mais ne souhaite pas &tre indemnisé pour
perte de revenu.

(O Je ne demande aucune prise en charge par I'Agence nationale du DPC, ni prise en charge des frais pédagogiques, ni indemnisation pour perte de revenu.

Donngées bancaire
. IBAM

BIC

Justificatif : copie de votre (BaN | CNOISIT un fichier ‘

je telécharge mon RIB en pdf e
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Pour toute question, et en particulier en cas de
handicap, n'hésitez pas a nous contacter :

09.70.80.82.49
mail ;: contact@odontoform.fr

GE-TEC3
88, Boulevard Baron du Marais 42300 Roanne

R.C.S. Roanne SIREN 532 566 833 | APE 46.46Z Organisme de formation enregistré sous le n°
84420369442 aupres du Préfet de la Région Auvergne Rhone Alpes et par I'Agence nationale du
DPC sous le n° 99SF - Cet enregistrement ne vaut pas agrément de |'Etat.
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