
Direction départementale
des territoires

Service transition énergétique et mobilités
Cellule éducation routière

Tél. : 04 50 33 78 19

Mél. : ddt-cer-agrements@haute-savoie.gouv.fr 

DEMANDE D’AUTORISATION D’ENSEIGNER, À TITRE ONÉREUX, LA CONDUITE
AUTOMOBILE ET LA SÉCURITÉ ROUTIÈRE

□ Première demande        □ Renouvellement        □ Extension      □ Duplicata

Je soussigné(e) .………………………………………………………………………………………………………………………
(Prénom / Nom de Naissance / Nom d’Usage)

Né(e) le ………………………...……… à .………………………………………(Ville / Département ou Pays) 

résidant (adresse personnelle) ………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………

Téléphone : …………………………………………………  Email : ………………………………………………………………

Etablissement d’enseignement de la conduite dans lequel j’exerce : 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………

Je sollicite l’établissement de mon autorisation d’enseigner, à titre onéreux, la conduite automobile et la sécurité routière pour les 

catégories de permis suivantes : …………………………………………………………………

Je certifie l’exactitude des renseignements portés sur la présente demande, ainsi que l’authenticité des documents  joints.

Je m’engage à signaler immédiatement tout changement de ma situation, et à fournir tout justificatif nécessaire à la validation de
mon dossier.

À  ……………………………………………  , le ………………………………………………

Signature :

COMPOSITION DU DOSSIER :
1° Une pièce d'identité en cours de validité ;
Si elle est étrangère, la justification qu'elle est en règle à l'égard de la législation et de la réglementation concernant
les étrangers en France ;
2° Deux photographies d'identité identiques et récentes ;
3° Un justificatif de domicile de moins de trois mois ;
4° La photocopie recto verso de votre permis de conduire;
5° La photocopie du diplôme BEPECASER ou équivalent ; (sauf pour une demande de duplicata)
6° Un certificat médical en cours de validité attestant que vous remplissez les conditions d'aptitude physique
mentionnées à l'article R. 212-2-V du code de la route ; (sauf pour une demande de duplicata)
7° La photocopie de votre ancienne autorisation d’enseigner (si renouvellement)
8° Une enveloppe « lettre Max prioritaire 20 g » libellée à votre adresse.

                             Merci de déposer ou transmettre votre dossier complet à l’adresse suivante :

DDT de la Haute-Savoie
STEM /CER – Suivi des agréments

15 rue Henry Bordeaux 
74000 ANNECY


