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DOSSIER DE CANDIDATURE 

SUR LA LISTE REGIONALE ILE DEFRANCE DES JURYS 

D’EXAMEN DES EPREUVES D’ADMISSION TAXI/VTC  
 

 

 

(à retourner à la CRMA Idf 1 Bld de la Madeleine 75001 PARIS) 

(complété, daté, signé et muni de toutes les pièces justificatives) 
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ATTESTATION SUR L’HONNEUR (Org  Professionnelle) 

Je soussigné (e)  

M 

Né (e) le …………………………… 

A………………………………………. 

Domicilié …………………………. 

………………………………………… 

Représentant de l’organisation professionnelle………………………………………. 

 

Atteste sur l’honneur, garantir auprès de la Chambre Régionale des Métiers et d’Artisanat 

d’Ile de France, sise 1 boulevard de la Madeleine à Paris 75001, que les candidats désignés 

présentent toutes les garanties d’indépendance et de neutralité par rapport : 

 

- aux centres de formation TAXIS et VTC de la région IDF, 

- aux candidats présentés à l’épreuve d’admission TAXIS/VTC (relations, familles, 

contacts avec les formateurs, etc...) 

 

ainsi que les garanties d’expérience et de compétences relatives à la pratique de la 

profession et à la démarche d’évaluation des candidats. 

 

J’atteste avoir été informé que l’objectif n’était pas d’évaluer l’aptitude à la conduite, 

attestée par l’obtention du permis de conduire, mais bien de vérifier la capacité à assurer, 

par la conduite en circulation des candidats, la sécurité des passagers et des autres usagers 

de la route tout en proposant aux clients un service commercial de qualité pour les deux 

activités, objet de l’épreuve d’admission. 

 

J’atteste que les personnes désignées par notre organisation professionnelle devant 

figurer sur la liste régionale CRMA Idf sont bien adhérentes de l’organisation 

professionnelle et m’engage à fournir la preuve de leur adhésion à jour et engage la 

responsabilité de l’organisation professionnelle sur les garanties d’indépendance et de 

neutralité qu’il devront présenter lors des épreuves d’admission pour lesquelles ils seront 

désignés. 

J’ai connaissance des sanctions pénales encourues par l’auteur d’une fausse déclaration. 

 

 

      Fait pour servir et valoir ce que de droit 

 

 

 

      Lieu et date 

      (signature précédée de la mention manuscrite) 

      LU ET APPROUVE 
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ATTESTATION SUR L’HONNEUR (candidat désigné par l’O. Professionnelle) 

 

Je soussigné (e)  

 

M 

Né (e) le …………………………… 

A………………………………………. 

Domicilié …………………………. 

………………………………………… 

 

Atteste sur l’honneur, garantir auprès de la Chambre Régionale des Métiers et d’Artisanat 

d’Ile de France, sise 1 boulevard de la Madeleine à Paris 75001, présenter toutes les 

garanties d’indépendance et de neutralité par rapport : 

 

- aux centres de formation TAXIS et VTC, 

- aux candidats présentés à l’épreuve d’admission TAXIS/VTC 

 

ainsi que les garanties d’expérience et de compétences relatives à la pratique de la 

profession et à la démarche d’évaluation des candidats. 

 

J’atteste avoir été informé que l’objectif n’était pas d’évaluer l’aptitude à la conduite, 

attestée par l’obtention du permis de conduire, mais bien de vérifier la capacité à assurer, 

par la conduite en circulation des candidats, la sécurité des passagers et des autres usagers 

de la route tout en proposant aux clients un service commercial de qualité pour les deux 

activités, objet de l’épreuve d’admission. 

J’ai connaissance des sanctions pénales encourues par l’auteur d’une fausse déclaration. 

 

 

      Fait pour servir et valoir ce que de droit 

 

 

 

 

      Lieu et date 

      (signature précédée de la mention manuscrite) 

      LU ET APPROUVE 
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RENSEIGNEMENTS CONCERNANT LES JURY   
 

CIVILITE : 

NOM DE FAMILLE 

 

PRENOM 

 

 

DATE DE  

NAISSANCE 

 

 COMMUNE

 DEPARTEMENT 

NATIONALITE      N° SECURITE SOCIALE 

  

 

 

ADRESSE : 
 

CODE POSTAL   VILLE 

  

TEL 

              PORTABLE 
 

MAIL 
 

 

SITUATION FAMILIALE : 

Célibataire Divorcé (e) Marié (e) Pacsé (e) 

Séparé (e) Veuf (ve) Union libre 
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LISTE DES PIECES A FOURNIR   

 

 

 
 Attestation sur l’honneur de l’organisation professionnelle 
 
 Attestation sur l’honneur du représentant désigné par l’OP 

 

Copie de la carte d’identité recto/verso ou Passeport 
 

Relevé d'identité bancaire 

 
 Fiche de renseignements concernant les jurys 
 
Justificatif de l’adhésion à l’organisation professionnelle du candidat à 
jour de paiement pour l’année en cours 
 
Copie de la carte professionnelle + copie attestation formation continue à 
jour + copie justificatif expérience en qualité de jury d’examen 

 

Copie de la carte vitale ou attestation 
 

 

 

 


