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Questionnaire lié à l’inscription à un stage de formation 

Merci de remplir l’ensemble des éléments demandés (si manquants, l’inscription ne sera pas validée) 
 

Qui se déroulera du ……………..  au …………………… 
 

Partie à compléter par le demandeur 
 

Entreprise : ……………………………………………………………………………………………………………………… 
 

Nom du stagiaire …………………………………… Prénom du stagiaire …………………………………………….. 
 

Date de naissance  ….../……../……...   

Joindre une photo d’identité (uniquement pour les formations initiales SRV039)     ☐ 
 

Adresse mail du stagiaire………………………………………………@………………………………………………….… 
 

Le stagiaire a-t ‘il un handicap ?                    Oui   ☐              Non    ☐  

Si oui lequel ? : 

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

Pour la restauration :  

Plateau repas   Viande ☐   Poisson ☐ 

Mentionner si allergènes alimentaires : ………………………………………………………………………………………. 
 

Partie à compléter liée à l’inscription au stage SRV039 
 

A quelle date, le salarié a-t-il été embauché ?   …./….../…..…. 

 

Le stagiaire a-t ‘il déjà bénéficié d’une formation similaire ?                        Oui   ☐     Non    ☐  

Cette formation a-t ‘elle été dispensée par ACTIA / MULLER AUTOMOTIVE ?     Oui   ☐     Non    ☐ 

Si non, indiquer le nom de l’organisme par lequel le stagiaire a déjà été formé : 
 

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

 

Si oui, le stagiaire a-t-il été qualifié :   Non  ☐    Oui  ☐    Type de Qualification          VL     ☐              VL/PL ☐ 
 

Si oui, indiquer à quelle date a été effectuée la dernière formation :  …./….../…..…. 

 

Expérience professionnelle du stagiaire liée à l’objet de la formation proposée : 

 

VL :  Le stagiaire a-t-il déjà effectué : 

Des opérations d’étalonnage, d’ajustage ou maintenances préventives ou curatives ? Oui  ☐ Non  ☐ 

Sur des appareils ACTIA / MULLER AUTOMOTIVE Non  ☐ Oui  ☐   

Préciser le nombre : ……………….. (minimum requis pour accéder à la formation = 6) 

 

       Préciser la période : Du ……/……../………… 

 

                           Au ……/……../…………         

PL :  Le stagiaire a-t-il déjà effectué : 

Des opérations d’étalonnage, d’ajustage ou maintenances préventives ou curatives ? Oui  ☐ Non  ☐ 

Sur des appareils ACTIA / MULLER AUTOMOTIVE Non  ☐ Oui  ☐   

Préciser le nombre : ………………..(minimum requis pour accéder à la formation = 4) 

 

       Préciser la période : Du ……/……../………… 

 

                           Au ……/……../…………         

 

Partie à compléter lier à l’inscription au stage Pollution 

 

A quelle date, le salarié a-t-il été embauché ?   …./….../…..…. 
 

Le stagiaire a-t ‘il déjà bénéficié d’une formation similaire ?                        Oui   ☐              Non    ☐  
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Cette formation a-t ‘elle été dispensée par ACTIA / MULLER AUTOMOTIVE ?     Oui   ☐              Non    ☐ 

Si non, indiquer le nom de l’organisme par lequel le stagiaire a déjà été formé : 
 

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

 

Le stagiaire a-t-il déjà effectué (sous tutelle d’un technicien habilité) : 

Des opérations d’étalonnage, d’ajustage ou maintenance préventive sur des analyseurs de gaz ? Oui  ☐ Non  ☐ 

Sur des appareils ACTIA / MULLER AUTOMOTIVE Non  ☐ Oui  ☐   

Préciser le nombre : ………………..(minimum requis pour accéder à la formation = 2) 

  

Des opérations d’étalonnage, d’ajustage ou maintenance préventive sur des opacimètres ? Oui  ☐ Non  ☐ 

Sur des appareils ACTIA / MULLER AUTOMOTIVE Non  ☐ Oui  ☐   

Préciser le nombre : ………………..(minimum requis pour accéder à la formation = 2) 
 

Partie à compléter lier à l’inscription au stage Climatisation 
 

A quelle date, le salarié a-t-il été embauché ?   …./….../…..…. 

 

Le stagiaire possède-t-il une attestation de capacité climatisation « catégorie 5 » ? Oui   ☐              Non    ☐ 

Le stagiaire a-t ‘il déjà bénéficié d’une formation similaire ?                        Oui   ☐              Non    ☐  

Cette formation a-t ‘elle été dispensée par ACTIA / MULLER AUTOMOTIVE ?     Oui   ☐              Non    ☐ 

Si non, indiquer le nom de l’organisme par lequel le stagiaire a déjà été formé : 

 

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

Partie à compléter lier à l’inscription au stage Géométrie Wheeldiag 

 

A quelle date, le salarié a-t-il été embauché ?   …./….../…..…. 

 

Le stagiaire a-t ‘il déjà bénéficié d’une formation similaire ?                        Oui   ☐              Non    ☐  

Cette formation a-t ‘elle été dispensée par ACTIA / MULLER AUTOMOTIVE ?     Oui   ☐              Non    ☐ 

Si non, indiquer le nom de l’organisme par lequel le stagiaire a déjà été formé : 
 

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

Partie à compléter lier à l’inscription au stage Règle-phares Smartlynx 

 

A quelle date, le salarié a-t-il été embauché ?   …./….../…..…. 
 

Le stagiaire a-t ‘il déjà bénéficié d’une formation similaire ?                        Oui   ☐              Non    ☐  

Cette formation a-t ‘elle été dispensée par ACTIA / MULLER AUTOMOTIVE ?     Oui   ☐              Non    ☐ 

Si non, indiquer le nom de l’organisme par lequel le stagiaire a déjà été formé : 

 

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

 

Le stagiaire a-t-il déjà effectué : 

Des opérations d’étalonnage, d’ajustage ou maintenances préventives ou curatives ? Oui  ☐ Non  ☐ 

Sur des appareils ACTIA / MULLER AUTOMOTIVE Non  ☐ Oui  ☐   

Préciser le nombre : ……………….. (minimum requis pour accéder à la formation = 2) 

 

 

Le demandeur déclare que les informations ci-dessus sont exactes. 

 

Nom et Qualité du signataire : ………………………………………………………………………………………. 

 

Date  ….../……../………….       Signature : 
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Partie à compléter par MULLER AUTOMOTIVE 

 
 

La formation pour le stagiaire ………………………………………… est acceptée :   Oui  ☐  Non  ☐ 

Si non, voir le(s) motifs ci-après : 

• ……………………………………………………………………………………………………………………………… 

• ……………………………………………………………………………………………………………………………… 

• ……………………………………………………………………………………………………………………………… 

• ……………………………………………………………………………………………………………………………… 

Si oui, la formation proposée est :  Initiale  ☐  Renouvellement  ☐ 

 

Pour information, au-delà de 24 mois d’inactivité, le stagiaire, même s’il peut justifier d’une précédente qualification, devra 

obligatoirement suivre une formation initiale. De même, il doit pouvoir justifier d’un minimum de 12 opérations à caractère 

métrologique au cours des 12 derniers mois. Sa précédente formation doit dater de moins de 24 mois. Son titre de qualification 

est valide 2 ans et doit être renouvelé à chaque fin de période. Enfin, la formation PL est indissociable de la formation VL. 

 

 

Durée des différentes formations : 

• Initiale VL          10 heures 

• Initiale VL/PL et Plaques à jeux        14 heures 

• Renouvellement VL         7 heures 

• Renouvellement VL/PL         7 heures 

• Analyseur de Gaz et Opacimètre (sans habilitation métrologique)    7 heures 

• Climatisations :   

- Principe de fonctionnement d’un système de climatisation sur véhicule (sans attestation aptitude) 7 heures 

- Mise en service, installation et réparation des stations de climatisations   7 heures 

• Géométrie Wheeldiag         10 heures 

• Règle-phares Smartlynx         7 heures 

Les tarifs sont de :  

- 562.50€ HT pour 10 heures de formation 

- 375€ HT pour 7 heures de formation 

- 225€ HT pour 4 heures de formation 

Le nombre maximum de stagiaire par session est de 8. 

Les déjeuners sont compris dans le tarif de la formation. 

 

En cas d’avis favorable les documents liés à cette formation vous seront communiqués dans les plus brefs délais.  

 

 

 

Nom et Qualité du signataire : ………………………………………………………………………………………. 

 

Date  ….../……../………….       Signature : 

 


