
Année :

NOM PRENOM

SIGNATURE DE 

L'AGENT

1 2 3 4 5 1 2 1 2 3 4 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12

D

A. Formation initiale et quadriennale

Annexe à la directive du 23 septembre 2004 concernant la formation continue des agents de sécurité

FORMATION CONTINUE DES AGENTS DE SECURITE

A B C

FORMATION CONTINUE DES AGENTS DE SECURITE

Annexe à la directive du 23 septembre 2004 concernant la formation continue des agents de sécuritéEntreprise : Date de l'envoi de la formule à l'autorité :

3

Signature du responsable de l'entreprise :



Année :

NOM PRENOM

SIGNATURE DE 

L'AGENT

1 2 3 4 5 1 2 1 2 3 4 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12

B. Formation continue annuelle

A B C D

Entreprise : Date de l'envoi de la formule à l'autorité :

3

Signature du responsable de l'entreprise :


