
 

 

 
 
 
 
 

 
Fiche de Confirmation 
 INTERNSHIP USA EXTENSION (J-1 INTERN EXTENSION) 
 

 
 
Merci de nous envoyer votre dossier à : 
contact@parenthese-paris.com  

 

Informations personnelles 

 

 
Renseignez votre nom et tous vos prénoms tels qu’indiqués sur votre passeport 

 

NOM DE FAMILLE……………………………………………………………………………………………………………   SEXE   F               H   

     PRENOM(S) …………………………………………………………………………………………………………………………………………….  
 
     NOM ET ADRESSE E-MAIL DU CONTACT ENTREPRISE.…………………………………………………………….………………………………….. 

 

Adresse de facturation  
 
      NOM ET PRENOM (SI LES FRAIS SONT A VOTRE CHARGE) …………………………………………………………………….………………………………….. 
                  OU 
       RAISON SOCIALE (SI LES FRAIS SONT A LA CHARGE DE VOTRE EMPLOYEUR) …………………….……….…………………………………………………….. 
 
       
       ADRESSE ………………………………………………………………………………….…………………………………………….….……………………... 
 
        
       CODE POSTAL …………………………………VILLE / ETAT / PAYS ……..….…….………………………………………………………………….…………. 

Dates et règlement 
   

 
DATE DE FIN INITIALE DU STAGE    ….... / .…... / ….....                 
                                                                          jour       mois      année   
 
 
DATE DE DEBUT D’EXTENSION                  ….... / .…... / ….....                                
                                                                          jour       mois      année   
 
 
NOUVELLE DATE DE FIN DE STAGE           ….... / .…... / ….....                                 
                                                                          jour       mois      année   
 
 
NOUVELLE DATE DE RETOUR                    ….... / .…... / ….....                 (MAXIMUM 30 JOURS APRES LA DATE DE FIN DE STAGE)                       
                                                                          jour       mois      année   
 
 

ATTENTION :   LA DATE DE DEPART INITIALE ET LA NOUVELLE DATE DE RETOUR SERONT CELLES RETENUES POUR LE MONTANT DE VOS FRAIS DE PROGRAMME.  
TOUTE PERIODE DE SEJOUR INITIALEMENT PAYEE ET NON-UTILISEE SERA DEDUITE DE VOTRE NOUVELLE FACTURE.   
 
VOIR EXEMPLE CI-DESSOUS POUR LE CALCUL DE DUREE : 
                          
                                                                             DU 15 JANVIER AU 15 JUILLET = 7 MOIS 

                                                                        DU 15 JANVIER AU 14 JUILLET = 6 MOIS 
 

mailto:contact@parenthese-paris.com


 

Tarifs (assurances comprises) 
 

       

 1 - 3 mois ☐ 1.250 EUR  

 4 mois ☐ 1.385 EUR  
 5 mois ☐ 1.515 EUR  
 6 mois ☐ 1.650 EUR  
 7 mois ☐ 1.755 EUR  
 8 mois ☐ 1.870 EUR  
 9 mois ☐ 1.990 EUR  
 10 mois ☐ 2.095 EUR  
 11 mois ☐ 2.225 EUR  
 12 mois ☐ 2.350 EUR  
 13 mois  ☐ 2.455 EUR  

 En option, frais d'accélération (réception du DS-2019 en 10 jours ouvrés) * ☐ 300 EUR  
 En option, frais d’urgence (réception du DS-2019 en 5 jours ouvrés) * ☐ 1.270 EUR  
  

 TOTAL A REGLER ___________ 
 

     EUR  
  Tarifs sujets à modifications sans préavis    
      
 MODE DE PAIEMENT : 

 
  CHEQUE A L’ORDRE DE PARENTHESE  

   

   PAIEMENT EN LIGNE SECURISE PAR VISA OU MASTERCARD (LE LIEN VOUS SERA ENVOYE PAR EMAIL)    
   VIREMENT BANCAIRE 

 
*LES DELAIS, SOUS RESERVE DE LA REACTIVITE DU PARTICIPANT ET DE SON EMPLOYEUR, NE SONT 

JAMAIS GARANTIS. (VOIR CI-DESSOUS) 

   

      
 

 
 
Conditions d’Annulation et de Remboursement 
 

Toute demande de remboursement doit être adressée par e-mail à Parenthèse qui appliquera les conditions suivantes : 
 

Annulation avant l’approbation du dossier d’extension par le sponsor (CIEE) mais avant la date de début d’extension 

• Remboursement intégral des frais réglés. 
 

Annulation après l’approbation du dossier par le sponsor (CIEE) mais après la date de début d’extension 

• Remboursement des frais réglés avec déduction de 350 EUR de frais d’annulation. 
 

Annulation après la date de début d’extension 

• Aucun remboursement ne sera accordé après la date de début d’extension. 
 
Remboursement des Frais d’Accélération ou d’Urgence 

• Les frais d’accélération ou d’urgence seront uniquement remboursés dans le cas d’un non-respect des délais de la part 
de Parenthèse ou de CIEE. Si le retard est dû au manque de réactivité de l’employeur, les frais ne seront pas 
remboursés. 

 

 

 

 

 

 

 
Fait à : ___________________                   Date : ___________________            Signature :

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
  


