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Modèle d’autorisation de conduite
	La limite de validité de la présente autorisation est fixée à ………………… et renouvelable dès que nécessaire (sous réserve de l’avis donné par le médecin de prévention au cours d’éventuelles visites pendant la période concernée).

L’autorisation de conduite signée par l’autorité territoriale ne peut avoir une durée de validité de plus d’un an (validité de l’aptitude médicale).

Délivrée le : 



	
Mairie de

Autorisation de conduite


	Je soussigné…………………………., Maire de la commune de ………………………… certifie que M. ……………………….. satisfait aux conditions d’aptitude à la conduite en toute sécurité, précisées par la réglementation en vigueur, du ou des véhicules concernés.

Dans ce cadre, il m’a présenté : 

· le certificat faisant foi de son aptitude professionnelle (CAP, BP, CFPA…) (nature du certificat) ………………… qui lui a été délivré le …………………….………….par …………………………….

· les certificats de formation de l’organisme spécialisé qui lui ont été délivrés : 

· le …………… pour le CACES…… par ………………………………..

· le …………… pour la conduite de ………………. par ………………….

· le permis de conduire de catégorie ……….

délivré le ………………. par la préfecture de ……………………………


	· l’attestation de formation ou l’attestation d’équivalence FIMO et/ou l’attestation de formation FCO délivrée le ……………….. par …………………………..

· l’attestation de formation à la conduite d’une motocyclette légère ou d’un véhicules à trois roues entre 50 et 125 cm3délivrée le ………………………….. par ……………………..
De plus, l’aptitude médicale au poste de travail de conduite d’engin a été vérifiée par le Docteur ………………….. médecin du service de médecine préventive, …………………………

En foi de quoi, j’autorise M. ………………… à conduire les véhicules ou engins suivants dans le cadre de son activité professionnelle : 

· engin

· engin




Le médecin de la collectivité





Le titulaire





L’autorité territoriale










