
1

GENEVE REGION-
TERRE AVENIR

Formulaire d’inscription
19 février 2008

Informations concernant le requérant et l’entreprise

Nom et Prénom .....................................................................................................................

Responsable .....................................................................................................................

Adresse .....................................................................................................................

NPA / Lieu .....................................................................................................................

Tél. .....................................................................................................................

Fax .....................................................................................................................

Mobile .....................................................................................................................

E-mail .....................................................................................................................

Je suis prêt à recevoir le responsable de la marque sur mon exploitation o oui o non

J'accepte que mes coordonnées soient utilisées à des fins de promotion o oui o non

Nous vous prions de retourner le présent formulaire d’inscription, dûment complété et 
signé à :

Direction générale de l’agriculture

Inscription Genève Région - Terre Avenir

Chemin du Pont-du-Centenaire 109
1228 Plan-les-Ouates

Tél. 022 – 388 71 71
Fax 022 – 388 71 40
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Indications générales
Activités

Le requérant a des activités de (cocher ce qui convient ; plusieurs réponses possibles) :

o production o emballage o étiquetage pour vente finale

o transformation o vente à la ferme o vente en vrac o autres

Si autres, les quelles : ……………………………………………………………….………………..

Production
Produits, catégorie de marchandises
Non transformés
o fruits / baies o légumes o raisin oœufs o lait

o viande bœuf o viande porc o viande volaille o fleurs o champignons

o plantes 
aromatiques et 
médicinales

o fruits à 
coque (noix,...)

o plantes
pépinière et 
ornement

o céréales / 
oléagineux

o autres

Si autres, les quels : ………………………………………………………………….………………..
Transformés
o produits laitiers o produits carnés o confitures o huile (préciser type)
o jus de pomme o autres jus de fruits o conserves o prod boulangers et pâtissiers

o vinaigre o alcools / spiritueux o confiseries o miel o vin o autres

Si autres, les quels : ………………………………………………………………….………………..

Lieu de la transformation : .........................................................................................................

Contrôle / Organisme de contrôle (effectuant déjà aujourd’hui un contrôle sur l’exploitation)

o AgriPige o VitiPige o BioInspecta o UFL o Qualiservice

o IP-Suisse o ProCert o Office vétérinaire o autres

Si autres, les quels : ………………………………………………………………….………………..

Mode de production
o pleine terre o sous abri o hors sol

N° exploitant PER : ………………………………………………………………………......

Type de label déjà utilisé : o Suisse Garantie o IP - Suisse o BIO o autre

N° de producteur pour ce label: …………………………………………………………………….
Si autre label, le quel : ………………………………………………………………….……………..

Par la présente, nous confirmons que les informations annoncées sont correctes
Nom et Prénom du 
requérant : ……………………………………………………………………………........

Lieu et date Signature du requérant

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


