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PREFECTURE DE :……………………. 
CABINET  
BUREAU DE LA SECURITE INTERIEURE 
 
Tel :  

 
     DEMANDE DE RECONNAISSANCE D’APTITUDE TECHNIQUE  
               DE GARDE PARTICULIER APRES FORMATION  

                                            
 

JE SOUSSIGNE(E)  
 
NOM :………………………………………………….. PRENOM :………………………………………………….. 

 
Né(e) le : ……………………………..........……………à:…………………………………………………………….. 
 
Domicilié(e) à : (n°, rue)………………………………………………………………………………………………. 
 
Code postal :……………………………………………Commune:…………………………………………………… 
 
DEMANDE LA RECONNAISSANCE DE MON APTITUDE TECHNIQUE à la fonc tion de garde particulier  
par le suivi d’une formation et / ou peut l’être aussi par l’exercice durant trois années de celle-ci. 
(Le cas échéant, cochez la ou les cases correspondant à votre situation) 
                                                           

                                                               O-(module n° 1)  
* ainsi que dans les domaines suivants (le cas échéant) : 
 

O- Police de la Chasse (module n° 2) 

O- Police de la Pêche (module n° 3) 

O- Police Forestière (module n° 4) 

O- Police du domaine public routier (module n° 5) 
 
Pour chaque module,  conformément à l’article 1 er de l’arrêté du 30 août 2006  relatif à la formation des gardes particuliers, 
fournissez le certificat de suivi de la formation délivré par l’organisme et renseignez les informations relatives à cette formation, 
sur le document annexé. 
 
���� Organisme de formation (dénomination et coordonnées) :…………………………………………………………………………… 
 
 
� Formateur (s) Nom (s) et qualité (s) :……………………………………………………………………………………………………. 
 
                                                              :……………………………………………………………………………………………………. 
 
� Dates et durée de la formation :………………………………………………………………………………………………………….. 
 
� Contenu détaillé de la formation (plan de cours annexé le cas échéant) :…………………………………………………………. 
 

� Modalités d’organisation (épreuves théoriques, pratiques, examen.) :…………………………………………………………….. 

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

 
 

    Fait à :……………………………….Le…………………………………………… 

    Signature : 

 

 

� Pièces à joindre : 
� Photocopie d’un justificatif d’identité en cours de validité (carte nationale d’identité, passeport) 
� Certificat de suivi de la formation délivré par l’organisme de formation 

  


