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INITIATION A IAPICULTURE DU C(HATEAU
RU(HeR eCOLe = VILLe DE ’AUMUR Rucher école de la :gj Ville de Saumur

Le rucher école accueille toute personne majeure souhaitant se former a la pratique de 'apiculture.
20 personnes profiteront de cette initiation qui se déroulera de janvier a aoGt 2026.

Les cours auront lieu le samedi matin (9h-12h), au Chateau de Saumur, a raison de 2 cours
par mois en moyenne.

En demandant votre inscription au rucher école de Saumur, vous vous engagez a suivre I'intégralité
des cours. Tous les cours étant importants, il vous est demandé de faire votre possible pour y assister.
Assurez-vous, avant toute inscription a cette initiation, de votre disponibilité.

Pré-inscriptions

Retournez le dossier de candidature complet avant le 3| octobre 2025

par mail : animationenfancejeunesse@saumur.fr ou voie postale : Hotel de ville de Saumur - Direction
service aux Famille / Rucher Ecole Rue Moliére - CS 54030 - 49408 Saumur cedex (cachet de la poste
faisant foi)

Les candidats retenus seront informés au plus tard le |er décembre 2025.

Veuillez prendre connaissance, du réglement en piéce jointe, vous indiquant ainsi les obligations des
apprenants.

INOM / PIrENOM .ottt

Adresse complete (joindre un justificatif de domicile de Moins de 3 MOIS) & v
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Niveau : [_] débutant [_] intermédiaire
Possédez-vous des ruches ?[_] OUI[_] NON
Souhaitez-vous en posséder ?[_] OUI[_]NON

Une participation financiére vous sera demandée.

Les tarifs sont fixés par décision du Maire : 220,50 euros pour les habitants de Saumur et ses communes
déléguées et 262,50 euros pour les hors Saumur.

La tenue adaptée a la pratique de I'apiculture est a votre charge.

[]Jatteste avoir pris connaissance du réglement.

[]Jatteste avoir pris connaissance de la convention apprenant et de I'avoir signée.

[] ) atteste avoir pris connaissance du programme du calendrier de Iinitiation a I'apiculture.
[]Jatteste ne pas présenter dallergie connue au venin d’abeille.

[] Jatteste étre majeur a la date du premier jour d'initiation (joindre une copie de la Carte Nationale
d'identité ou du passeport).

[]Jautorise les photos lors de P'initiation et leur diffusion lors de la promotion du rucher école.
[[]Je m’engage & honorer la facture transmise par le service de gestion comptable de Saumur.

[]Je joins une attestation de responsabilité civile.

Fait @ .o Signature



