~1 CAPEB FORMATION
Bulletin d’inscription

Répondre vite et bien aux appels d’offres &
Dématérialiser sa réponse a un marché public
Les 19 et 20 Octobre 2020

MALTT CORSE

Compétence métier : A l'issue de la formation, les participants seront en mesure de décrypter
efficacement la demande du pouvoir adjudicateur a travers 1’annonce et le DCE ainsi que de sécuriser
et d’optimiser votre réponse aux appels d’offres

Répondre vite et bien aux appels d’offres : 1% jour

= Connaitre | nouveau contexte juridique issu de I’ordonnance marchés publics du 23 juillet 2015 et de
cons décret d’application = Identifier les sources pour une veille des marchés publics = Décrypter
I’annonce = Identifier les seuils et montants des marchés = Mettre en place la dématérialisation au sein
de votre entreprise = Préparer la réussite de votre dossier : comprendre les points forts des cahiers des
charges = Optimiser la préparation de votre candidature = Préparer votre offre en respectant le
formalisme = Mettre en place un process mterne au contréle de votre proposition avant envoi =
Connaitre les motifs de votre éviction et le positionnement de vos concurrents

Dématérialiser sa réponse 2 un marché public : 2™ jour

Connaitre les fondamentaux de la dématérialisation des marchés publics = Appréhender les enjeux de
la dématérialisation = Etudier les moyens mis en ceuvre au stade de la passation et de I’exécution d’un
marché = Identifier les risques de la dématérialisation

/ INSCRIPTION \

Entreprise (FaiSon SOCIale) s st s e e S e S R B S s R s

Nombre de salariés : ..... NOSivet: ... CodeNAF : ..o
Nom et prénom du chef d’entreprise @ ........ ...
A @SS & e e et
Télmobile o .o.ocinnainaiaiiiie ] ) BAX = soivonmiassiacsimsss
Maills s e e @ oo s e e S S R R B

Nom et prénom du StAGIAIIe: ... ..o e
Numeéro de tEIEPIOME & ... ... .o e

Neles o Numéro de sécurité sociale : ...................................

Si salarié préciser taux horaire brut et poste occupé pour prise en charge : ...
Nom et prénom dustagiaire: .....c.cocoveisiisesasessssssassicsssssssssnssasasesssasssss

NumEroide telePhome 2o o o e e A e e R e e e e

INESLRE moccemconncesssascannamoocsomrencom: Numéro de sécurité sociale : ...l

Si salarié préciser taux horaire brut et poste occupé pour prise en charge : ........ccoeeiviiiniiiiiiiiiiiiieninennn.

K A renvoyer par fax au 04 95342066 ou parmaila formation.capeb2b@orange.fr /




