
 

Attestation formation continue 

 

 

Prénom :  ……………………………………………………………………..…. 

Nom :  ……………………………………………………………………..…. 

Adresse : ……………………………………………………………………..…. 

NPA localité : ……………………………………………………………………..…. 

a participé au cours de: 

 
Nom et/ou thème du cours:   

 

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

Organisateur/trice: :   ……………………………………………………………………..… 

Intervenant/e  : ……………………………………………………………………..…. 

(nom, prénom, formation) 

Date : ……………………………………………………………………..…. 

Lieu : ……………………………………………………………………..…. 

Objectifs du cours: 
 

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

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

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

Il s‘agît d’un  

  cours de sécurité    cours de culture générale 
 
 
…………………………………………,   ……………………………….. 
lieu date 
 

 Sceau et signature de l’intervenant/e 

 

 

………………………………………………. 

 


