
C O N C O U R S  G É N É R A L A G R I C O L E  2 0 2 4  
Demande d'inscription à retourner dûment remplie à votre Syndicat des Eleveurs Montbéliards (association responsable  

du recrutement sur votre zone) 

SAUF POUR LES  DEPARTEMENTS  :  Doubs ,  J u ra ,  Haute- Saône et  Ter r i toi r e  de Bel for t  
qu i  décl ar ent  v i a  Synest  

 

n° élevage : |__|__|__|__|__|__|__|__|       Nom  de l'élevage ………………….……..…….……….….………..…………………….………….  

tél : |__|__| |__|__| |__|__| |__|__| |__|__|                  portable : |__|__| |__|__| |__|__| |__|__| |__|__| 

mail : ……………………………….……………………@………………….……………. 

Nom animal N° zootechnique 
Date 

naissance 

Section de l'animal 

OBLIGATOIRE 
(voir ci-dessous) 

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

 

SECTIONS : 1re section : vaches en 1re lactation 3e section : vaches en 3e lactation 

 2e section : vaches en 2e lactation 4e section : vaches en 4e lactation et + 


