
 
N° 10804*03 

REPUBLIQUE FRANCAISE 
 
 

DEMANDE D’INSCRIPTION A UNE FORMATION 
POUR LA PRATIQUE DE LA CHASSE A L’ARC 

 

Code de l’Environnement articles L.423-1 et L.423-2 
Arrêté du 18 août 2008 relatif à l’exercice de la chasse à l’arc 

 
 

Vous demandez à suivre une formation spéciale à la chasse à l’arc. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Votre demande doit être déposée à la Fédération départementale des chasseurs de votre choix. 

Votre demande doit être accompagnée : 

• de la photocopie d’une pièce d’identité (carte nationale d’identité, permis de conduire, passeport, livret de famille à jour) 
• d'une enveloppe libellée à votre adresse et convenablement affranchie 

 

Fait à ______________________________________________________________ le ________________________________________ 
 
Votre signature : 

La loi n° 78-17 du 6 janvier 1978 relative à l’informatique, aux fichiers et aux libertés s’applique aux données nominatives portées dans ce formulaire. Elle 
garantit un droit d’accès et de rectification pour ces données auprès des fédérations départementales des chasseurs 

VOTRE IDENTIFICATION 

 

� Madame � Mademoiselle  � Monsieur 

Votre nom de naissance : |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 
Votre nom d’usage* : |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 
Vos prénoms : |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 
Votre date de naissance : |__|__| |__|__|  |__|__|__|__| 

Votre lieu de naissance : |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| Département |__|__|__| 
Votre adresse (N° et rue) : |__|__|__|__||__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 
|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 
Commune :  |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| Code postal :  |__|__|__|__|__| 
Votre nationalité : |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 
*Nom d’usage : nom de l’époux(se), veuf(ve), divorcé(e), nom de l’autre parent accolé au nom de naissance 

 



 

 

 

 
 

 

 

 
FORMATION CHASSE A L’ARC 

 

 

 

 

 

NOM ......... ……………………………….PRENOM ……………………………….. 

 

Date de naissance …………………………………...Lieu ..………………………. 

 

Département de naissance…………………………… Pays……………………….. 

 

ADRESSE  .................................................................  ..............................................  

 

Ville ..........  ................................................................. Code Postal ...........................  

 

Tél : ………………………………… Email………………………………………….. 

 

 

 

Frais de formation …………………………………………………………………. 15 € 

 

Caution (voir au verso)………...…………………………………………………… 35 € 

 

 

Ci-joint un chèque n°..................................................  d'un montant de 15 € à l'ordre de la 

Fédération Départementale des Chasseurs de la Moselle. 

 

 

                                                                               Date et Signature : 

         

 

            

           → 
 

 

 

Dès qu’une date de formation sera fixée, nous vous ferons parvenir une convocation. 

             



      
FEDERATION DEPARTEMENTALE DES CHASSEURS DE LA MOSELLE 

Maison de la Chasse et de la Nature 

1 rue de la Passotte 57078 METZ Cedex 

 03.87.75.82.82  E. Mail : info@fdc57.org  

 

 
 

 

 

Pour limiter l’absentéisme, un chèque de caution de 35 € doit accompagner votre dossier d’inscription. Cette 

garantie vous engage à vous présenter à la formation et vous sera restituée à la remise de votre Attestation de 

Chasseurs à l’Arc. 

 

Je soussigné(e)  ....................................................................................................................................................  

m’engage à me présenter à la séance de formation et à respecter les horaires ainsi que les consignes donnés 

par les intervenants lors de la formation. 

 

Je joins un chèque de caution de 35 € à l’ordre de la FDC 57. 

 

Fait à                                           Le  

Signature du candidat : 

 

 

 

 

_______________________________________________________________________________________  

 

En cas d’absence injustifiée, la caution de 35 € sera encaissée, sauf en cas de force majeure : 

 

 Convocation à un examen scolaire, universitaire, du permis de conduire, 

 Hospitalisation (candidat, conjoint, enfant), 

 Maladie,  

 Décès d’un proche, 

 Accident avant l’examen ou sur le trajet, 

 Obligations professionnelles : 

 Jour d’embauche / entretien d’embauche, 

 Stage ou formation obligatoire de pré-embauche, 

 Grossesse. 

Merci de nous fournir un justificatif. 

 

 

mailto:Fdc.57@wanadoo.fr

