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DEMANDE D’INSCRIPTION 

FORMATION 2024/2025  

(en vue du passage de l’examen des clercs en 2025) 

Le dossier complet doit être adressé avant le 30 juin 2024 
CONSEIL DES MAISONS DE VENTE 19 AVENUE DE L’OPERA - 75001 PARIS 

 

  
 

Je soussigné (e) : 

NOM de NAISSANCE ................................................  NOM d’USAGE  ..........................................................  

PRENOM  ...........................................................  NATIONALITE  .......................................................  

DATE DE NAISSANCE  ......................................  LIEU  .......................................................................  

 

DOMICILE  ............................................................................................................................................   

 ..............................................................................................................................................................   

 

TELEPHONE  ..................................................... PORTABLE ..............................................................  

e-mail.....................................................................@ .............................................................................  

 

DIPLOMES OBTENUS  .........................................................................................................................   

 ............................................................................  .................................................................................  

EXPERIENCE PROFESSIONNELLE : 
nom, qualité, adresse                date entrée / date sortie 
 

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

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

…………… ..................................................................................................................... ……... 
 
Êtes-vous en situation de handicap  oui          non 
Si oui quels sont vos besoins d’aménagement de l’examen des clercs et de la formation. 

 ............................................................................  .................................................................................  
 ............................................................................  .................................................................................   
 
Cette formation d’une durée d’un an (7 semaines de séminaire en présentiel & cours du soir en distanciel) est 
ouverte aux professionnels qui justifient avant la date de l’examen (novembre 2025) d’au moins 7 ans révolus 
dans un ou plusieurs opérateurs de ventes. Le nombre de places pour cette formation étant limité, un entretien 
préalable à la confirmation d’inscription sera organisé par la responsable pédagogique à réception de votre 
dossier. 
 

o En cas d’acceptation de mon dossier, je m’engage à suivre la formation et j’ai préalablement obtenu 
l’accord de mon employeur. 

 

Fait à  .............................................................................Le  ......................................................................................  
 
Signature 
 
 

 
PIECES A FOURNIR  Certificat(s) d’employeur pour justifier des années passées en OVV 
  Lettre de motivation pour intégrer la formation (objectif professionnel,  
                                                     parcours, spécialités vues en ventes, missions…) 
  1 Photo d’identité 
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