
FICHE DE RENSEIGNEMENTS 

Cadre réservé à la Direction 
 
Date du Dépôt de Candidature : 
 
Déclaré le                                                          Prise de Poste le : 
 
Mademoiselle        Madame   Monsieur 
 
NOM …………………………………………… PRENOM 
………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
Nom de Jeune Fille  
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………… 
 
Né (e)  le   :   ………………………………………..       à :   
…………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
Département          Nationalité  
………………………………………………………………………………………………………………………………   
                       
Situation Familiale   :   ……………………………..        Nombre d’enfants   :   
……………………………………………………………………………………………………………… 
 
ETRANGER                 Titre de Séjour : 
Type :                          Délivré par     :                                         Le 
 
N° :  ……………………………………………………      Durée de Validité  ………………………………………………… 
  
N°  Sécurité Sociale    
……………………………………………………………………………………………………………………       
 
ADRESSE  
 
N° ……………   Rue 
……………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
Code Postal   …………………                Ville   
……………………………………………………………………………………. 
 
Tél     ………………………………                            Portable  ………………………………………………………………… 
 
SERVICE MILITAIRE 
 
Dégagé des Obligations Militaires    :                         OUI                       NON 
 
Permis de Conduire                                                OUI                       NON                         Catégorie :  
……………………………………………………………………………………….. 
 
Avez-vous un véhicule personnel                              OUI                       NON 
 
Etes-vous inscrit à l’ANPE    :                                  OUI                       NON                         Depuis quand    :   
………………………………………………………………………………. 
 
Disponibilité   
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………. 
 
FORMATIONS 
Niveau d’Etude Général 
Diplômes obtenus dans le domaine de la sécurité 
 
EXPERIENCES PROFESSIONNELLES 
Depuis  combien de temps êtes-vous dans la profession  
………………………………………………………………………….. 
Dernier employeur   
…………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
Motif de départ                   Fin de contrat                            Démission                      Licenciement 
Si Démission ou licenciement, pourquoi  
……………………………………………………………………………………………….. 


