
 

   

RUCHER DANS LA ZONE DE PROTECTION DE LA STATION DE 
FÉCONDATION 

 

Données concernant la station de fécondation 

Nom, adresse :  

 

Type de station de fécondation :    A    B 

 

Race détenue dans la station de fécondation : 

 Abeille noire, Apis mellifera mellifera 

 Abeille carniolienne, Apis mellifera carnica 

 Abeille Buckfast 
 

Lieu :   Date :   

 

Signature des membres de la direction de l’organisation (droit de signature en vertu des statuts) :  
 

Nom :  Prénom(s) : Signature : 

 

Nom :  Prénom(s) : Signature : 

 

 

Données sur l’apiculteur/trice 
 

Rucher n° Nom Prénom Adresse  NPA Lieu 

     

 
 

 Nombre de colonies enregistrées 

Année de la demande 1 an plus tôt 2 ans plus tôt 

Au jour de référence    

Effectif maximal    

 

Race détenue par l’apiculteur/trice 

 Abeille noire, Apis mellifera mellifera 

 Abeille carniolienne, Apis mellifera carnica 

 Abeille Buckfast 

 Abeille croisée, abeille hybride 

 

Le rucher se trouve 

 dans la zone centrale de la station de fécondation A 

 dans la seconde zone de la station de fécondation A 

 dans la zone de la station de fécondation B 
  



   

J’accepte les charges liées à la zone de protection    oui    non 

 

Si non, justification : 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Convention entre la station de fécondation et l’apiculteur/trice :  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Lieu :   Date : 

 

Signature de l’apiculteur/trice 
 

Nom :  Prénom : Signature : 


