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RESERVATION 

Pour réserver votre place à la formation, veuillez remplir ce bulletin de préinscription et le retourner par courrier : 

• Association Artisans Bâtisseurs en Pierres Sèches - L’Espinas, 48160 Ventalon en Cévennes 
• Accompagné d’un chèque de 24 € TTC (non remboursable) à l’ordre des « Artisans Bâtisseurs en Pierres 

Sèches », si vous n’êtes pas déjà membre 

Une question ? Contactez-nous à : 

• Coordination technique : ALC - Charlotte Fant, coordinatrice administrative 
charlotte.fant@artisanslauzierscouvreurs.fr, 04 66 47 66 57 – 06 44 18 13 72 

• Coordination formation : ABPS - Laure Bouju, coordinatrice de formation 
formation@abps.fr, 04 66 32 58 47 - 07 49 25 31 99 

IDENTITE 

CANDIDAT·E 

Nom : …………….……………….….…..………………………………………….…………………….. Prénom : …………….……………….….…..…………………………………………………………… 

Date et lieu de naissance : ……. / ……. / ………      .……………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Adresse : ……………………………………………………………………………………………………………………………………….…………………………………………………………………………………. 

Code postal : …………………………………………………………….  Ville : …………………………………………………………..………………….……………………………………………………… 

Téléphone : ……………………………………………………………………..……… Mail : …………………………………………………………………………………………………………………………. 

ACTIVITE 

 Chef·fe d’entreprise ou auto-entrepreneur·se                          Conjoint·e collaborateur·trice ou associé·e 

 Salarié·e : fonction …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………………… 

 Etudiant·e / apprenti·e : quelle formation et quel établissement ? ……………………………………………………………………………..……………………… 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..……………………… 

 Demandeur·se d’emploi 

 Autre statut : lequel ? ……………………………………………………….……………………………………………………………………………….…………………………….……………………… 

ENTREPRISE 

Si chef·fe d’entreprise, auto-entrepreneur·se, conjoint·e collaborateur·trice ou associé·e, salarié·e ou apprenti·e : 

Raison sociale de l’entreprise : ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..……………………… 

N° SIRET : …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..…………………………………………………… 

Téléphone : ……………………………………………………………………..……… Mail : …………………………………………………………………………………………………………………………. 

ACCESSIBILITE 

Situation de handicap : OUI ☐  /  NON ☐ 

Si oui, laquelle ou lesquelles ? ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Reconnaissance de la qualité de travailleur handicapé (RQTH) : OUI ☐  /  NON ☐ 

Les personnes en situation de handicap pourront bénéficier d’une pédagogie adaptée conçue en lien avec la 
référente handicap d’ABPS et l’équipe pédagogique 

Pour en savoir plus, contactez : Laure Bouju, formation@abps.fr, 04 66 32 58 47 – 07 49 25 31 99 

BULLETIN DE PRÉINSCRIPTION  

Certificat de Qualification Professionnelle 
Couvreur Lauzier Schiste ou Calcaire 

Septembre 2025 – Mars 2026 
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FORMATION 

FORMATION ET/OU EVALUATION SOUHAITEES : 

☐ CQP Couvreur Lauzier schiste 

 ☐ Ensemble des blocs 1 et 2 (210 h) 

 ☐ Bloc 1 seulement (70 h) 

☐ Bloc 2 seulement (140 h) 

☐ Evaluation en candidat libre (21 h) 

☐ CQP Couvreur Lauzier calcaire 

 ☐ Ensemble des blocs 1 et 2 (210 h) 

 ☐ Bloc 1 seulement (70 h) 

☐ Bloc 2 seulement (140 h) 

☐ Evaluation en candidat libre (21 h) 

Les parcours et durées peuvent être adaptés selon le profil du / de la candidat·e. 

FINANCEMENT 

 Fonds de formation : lequel ?...............................................................................................................................................………………………………………………….. 

 Employeur ou collectivité : quel nom ?......................................................................................................................………………………………………..…………… 

 France Travail : quelle agence ? ………………………………………………………………………………………………………………………………………………….…………………….. 

 Personnel 

L’équipe d’ABPS vous accompagne pour monter votre dossier de financement. 

Pour en savoir plus, contacter : Laure Bouju, formation@abps.fr, 04 66 32 58 47 – 07 49 25 31 99 

PIECES A FOURNIR 

▪ Pièce d’identité 
▪ Photocopie des diplômes obtenus et/ou preuves d’expériences en couverture, charpente, maçonnerie ou 

taille de pierres, ou autre domaine associé (attestations d’employeurs, extrait KBIS, avis de situation au 
répertoire SIRENE…). 

▪ Questionnaire de positionnement à compléter en cliquant ICI 

AUTORISATIONS ET RGPD 

RGPD 

Les informations recueillies vous concernant font l’objet d’un traitement destiné à :  

▪ Association « Artisans Bâtisseurs en pierres sèches » (ABPS) 
▪ Association « Artisans Lauziers Couvreurs » (ALC) 

Pour la finalité suivante : dossiers administratifs et communication commerciale 

Les destinataires de ces données sont : les salariés travaillant au sein de l’organisme de formation ABPS et de 
l’association ALC 

La durée de conservation des données est de 3 ans 

Vous bénéficiez d’un droit d’accès, de rectification, de portabilité, d’effacement de celles-ci ou une limitation du 
traitement. Vous pouvez vous opposer au traitement des données vous concernant et disposez du droit de retirer 
votre consentement à tout moment en vous adressant à :  

▪ ABPS : Tsilia Poussin, déléguée à la protection des données, dpo@abps.fr  
▪ ALC : Charlotte Fant, coordinatrice administrative, charlotte.fant@artisanslauzierscouvreurs.fr  

Vous avez la possibilité d’introduire une réclamation auprès d’une autorité de contrôle. 

AUTORISATIONS 

 J’ai pris connaissance des informations RGPD 

 J’autorise les associations à enregistrer mes données :  ABPS /   ALC 

 J’accepte de recevoir des informations des associations :   ABPS /   ALC 

Fait à …………………………………………………………….., le ………………………….……………….   Signature : 
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