Cabinet

Direction des sécurités
Bureau de la sécurité routiére
Pdéle professions réglementées

Nom:

E]
=4

Liberté « Egalité « Fraternité

REPUBLIQUE FRANGAISE
PREFETE DE LA SOMME

DEMANDE DE MOBILITE
CARTE PROFESSIONNELLE DE TAXI

Prénom :

Nom d’usage :

Né(e) le :

Adresse compléte :

Ville :

Pays :

Code postal :

Ville :

Ne°de téléphone :

Titulaire du CCPCT :

Sioui, CCPT le :

Email :

O oul

Dans le département :

Titulaire de la carte professionnelle :

Si oui, n® de carte :

Faita:

D non

O oui O non

Date de délivrance :

Le:

Département :

Signature du demandeur :

Préfecture de la Somme — Direction des sécurités - Bureau de la sécurité routiére

51, rue de la République — CS 42001 — 80020 Amiens Cedex 9
Tél: 03.22.97.80.80 — Fax : 03.22.97.80.98

Portail de I’Etat dans la Somme : http:/www.somme.gouv.fr
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