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DOSSIER D’INSCRIPTION  
Conseiller(ère) d’élevages avicoles 

 
 

SESSION 2025 - Formation continue  
 

Dossier à renvoyer à contact@avipole-formation.fr 
 
 

1. DONNEES PERSONNELLES DU STAGIAIRE 
 
 
❑ Mme    ❑ Mr    NOM : ……………………………..…………………..        PRENOM : ……………………………………………….…. 
 
Né (e) le : …………………………………..         Commune : ……………………………………………………         Dpt ……………….…. 
 
Nationalité : ……………………………………………………………………… Pays d'origine : ……………………………………………..………..…. 
 
Tél : …………………………………………………………………..              Portable : ………..………………………………………………….………....… 

 
E-mail : ………………………………………………………………………………………………………………………………………………….…………………… 
 
Adresse :  ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..………... 
 
Code postal : ……………………………………………………………           Ville : ………………………………………………………………………..…… 
 
Couverture et protection sociale : ❑  M.S.A   ❑  S.S.   ❑  Autres assurances : ……………………………………………………… 
  
Numéro de sécurité sociale : ……………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 
 
 

Cadre réservé à l’administration 

 

Suivi du dossier 

Date de réception ____/____/_______ 

Entretien le ____/____/_______      avec 

Date de validation ____/____/_______ 
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2. INSCRIPTION ADMINISTRATIVE ANNUELLE 
 

▪ Vous vous inscrivez en tant que : 

❑Demandeur d’emploi         ❑Salarié en activité                ❑Personne en cours de professionnalisation 
 

▪ Pour suivre la formation en : 

❑ Formation continue                 ❑ Auditeur libre1 
 

▪ Bénéficierez-vous d’une aide ou d’un moyen financier pour cette année ? 
❑ Oui (vous reporter à la question 1)                       ❑ Non (vous reporter à la question 2) 

 

1. Si oui, mode de paiement des frais pédagogiques : (Sachant que 200 € sont payables à l'inscription et le 
solde à l'entrée en stage) 

 

ORGANISME FINANCEUR (OPCO, …) 
 
Nom et adresse de l’organisme 

  _______________________________________________________________________________________  

  _______________________________________________________________________________________  
 

2. Si non, mode de paiement des frais pédagogiques : (Sachant que 200 € sont payables à l'inscription et le 
solde à l'entrée en stage) 

 

❑ Espèces * ou ❑ Virement ou ❑ Chèque :  

 ❑ 1 seule fois 
 ❑ 2 fois 
 ❑ 3 fois 
*Dans la limite de :  

• 3 000 € maximum pour les particuliers et les professionnels exercant une activité artisanale ou libérale en 
France 

• 1 500 € maximum pour les professionnels exercant une activité commerciale en France 
 
 

3. COMMENT AVEZ – VOUS CONNU NOTRE CENTRE DE FORMATION ? 

 

❑ Site internet     ❑ Salons agricoles      ❑ Presse 

❑ Entourage      ❑ Votre établissement    ❑ Autre, précisez :      

 

 
1 Ne peut pas obtenir le titre car ne passe pas d’évaluations (DS, examen, rapport) mais suit la totalité des cours. 
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4. PIÈCES A JOINDRE AU DOSSIER 

 
❑ 1 photo d'identité récente (sur la 1ère page) 

❑ 1 CV 
❑ 1 lettre de motivation  
❑ 1 photocopie du livret de famille en entier ou extrait de naissance 
❑ 1 photocopie de la carte d’identité R/V 

❑ 1 photocopie du diplôme le plus élevé ou certificat de scolarité (niveau) 
❑ Si niveau BAC : 1 attestation patronale des 2 ans d’expérience en aviculture 
❑ 1 photocopie de la carte d'immatriculation SS ou MSA + attestation de responsabilité civile pour l’année en 

cours 
❑ 1 photocopie du permis de conduire 
❑ 1 RIB 

Pour les personnes de nationalité étrangère :  
❑ Carte de séjour comme travailleur" 

❑ Copie du contrat d'assurances 
 

▪ Je sollicite mon inscription après avoir été informé des différentes modalités relatives au recrutement. 

▪ Je m'engage à verser les frais correspondants au droit d’inscription dès confirmation de ma pré-inscription. 
Ce règlement confirmera l'accord et, en cas de désistement ou de non-obtention du visa (pour les étrangers), 
200 € resteront acquis au Centre de Formation pour les frais de traitement du dossier.  

▪ Je certifie sur l'honneur l'exactitude des renseignements fournis ci-dessus et m'engage si ma candidature est 
acceptée, à participer à tous les exercices d'enseignement qui seront dispensés au cours de ce stage. 

 
    
   Fait à  ____________ Le  ______________  
 
   Signature 
 
 
 
 
 
 

 -----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------  
 
 
 

Ce dossier est à retourner : 
 

✓ Au Centre de Formation accompagné des pièces justificatives 
 

✓ Par courrier ou par mail, contact@avipole-formation.fr 
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