* AGROBIO PERIGORD

Les Agriculteurs BIO de Dordogne

TRANSFORMATION DES PLANTES EN
PRODUITS ALIMENTAIRES

OBJECTIF

Connaitre les clés de la transformation des plantes en produits
alimentaires pour diversifier sa gamme ou confirmer un projet de
transformation.

PRE-REQUIS

Détenir les compétences techniques de production de ppam

DESCRIPTION

Les grandes lignes de la réglementation sur la
transformation et la commercialisation des plantes

e Les bonnes pratiques de récolte-cueillette, transport et
prétraitements avant transformation

e Les techniques de transformation et de conservation :
- fabrication de produits gélifiés (confit) et de sirop

- fabrication de pestos et conserves type soupes
Selon la demande, peut étre abordés synthétiquement : biscuiterie, liqueurs, infusion
d’huile, pickles

Etudes des matériels de transformations :
dimensionnement, ordre de prix

e Travaux pratique : fabrication de 3-4 produits : confits
et/ou sirop ; et/ou soupe ; et/ou pesto.

PUBLIC VISE

e Agriculteur bio ou en conversion, conjoint collaborateur,
cotisant solidaire, aide familial

e Porteur de projet en agriculture
e Salarié du secteur agricole ou agro-alimentaire
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MOYENS PEDAGOGIQUES |EVALUATION

Cours théorique illustrés par des exemples Fiche d’évaluation des acquis en début et fin de
concrets et retours d’expérience. session et un questionnaire de satisfaction a l’issue
Réalisation d’autocontréle avec manipulation de la formation

d’outil de mesures sur des échantillons apportés
par les participants

Echange entre participants

Travaux pratiques : fabrication de 3-4 produits.
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INFORMATIONS PRATIQUES TARIFS & PRISE EN CHARGE

Date limite d'inscription : 7 novembre 2023

Nombre de places : 10

Dates : Mardi 21 et mercredi 22 novembre 2023
Adresse(s) : Salle polyvalente, Le Bourg 24430 Coursac
Durée : 16 heures (2 jours)

Horaires : 9hoo-13hoo et 13h30-17h30

Repas : Amener son repas

e Selon le statut du bénéficiaire,
voir les Conditions Générales de Services

e  * Nouveauté : Des frais de formation sont
systématiquement demandés a l’inscription,
ils sont de 15 € / jour de formation

e Le montant a régler, en fonction de votre
statut, vous sera communiqué via la convention

Intervenant(s) / Intervenante(s) : Jeanne DUPUIS de formation venant finaliser votre inscription

Formatrice en transformation agroalimentaire CFA/CFPPA de
Lozeére

EN CHIFFRE

265 stagiaires et 29 formations en 2023.
RESPONSABLE DE STAGE Taux de satisfaction global : 92,6 %

orlane SALVADORI - Animatrice Technique Taux de satisfaction pour cette formation en 2022 : XX %
Maraichage, semences potagéres, PPAM

06 86 38 86 41 - o.salvadori@agrobioperigord.fr

A RENVOYER AU RESPONSABLE DE STAGE AVANT LE MARDI 7 NOVEMBRE 2023
ACCOMPAGNER DE VOTRE REGLEMENT - L'INSCRIPTION SERA EFFECTIVE A RECEPTION DE L'INTEGRALITE DES DOCUMENTS

BULLETIN D INSCRIPTION TRANSFORMATION DES PLANTES EN PRODUITS ALIMENTAIRES

NOI & e e P EMOM 2 oo e e e et e e e et e e e e e e e e e s saeeeeeesnaaeaaaae

1) 1 ot A3 T =N

Date de naissance (exigée par Vivéa) : / /
Yo | (=2 USSR
Code postal : ....cccevveeeeiiieee e COMIMUNE 2 et e e et e e e et e e e eearee e eeereaeeeeasnseeeerssaeeennsnneeans
TEIEPhONE = ..o COUITIBL 2 oottt eae e ae et eenaeeaeeeneeennean
Votre statut [1 chef d’exploitation [0  cotisant solidaire 0 conjoint collaborateur
[J aide familial [0 porteur de projet en agriculture [ salarié secteur agricole et para-agricole
[0 salarié hors secteur agricole ou fonctionnaire L autre, PréCiSEr 1 .ovviimmrieeieeeereeeerreeeseeeeiverenns
Adhérent a une association du réseau FNAB : 71 Non ] Oui, laquelle : ...................

Quelles sont vos attentes pour [a fOrMAtioN 7 ..............ooiiiiiiiiieeee e e eee e e e e e e ee e e aeaeeeens

[J Je souhaite covoiturer ] Je souhaite trouver une solution d’hébergement

[ Jai lu et jaccepte les conditions [J Jai joint le chéque du montant relatif a la participation forfaitaire
générales de service et la politique
de confidentialité (RGPD)

[ Je veux étre recontacté pour échanger sur de possibles adaptations des modalités de formation a ma situation
(Personne en situation de handicap)

Y1 O U l€ e Signature :




