ATTESTATION INDIVIDUELLE DE FORMATION

(A remettre au stagiaire)

ATOUT CONSEIL INTERIM QUALITE

110 Allée Paul Langevin ZFECOPOLIS - 49 Ter Avenue José Nobre
ZA LAVALDUC

13270 FOS SUR MER 13500 MARTIGUES

Je soussigné, Monsieur Jean-Frangois VIDMANN, gérant de la société ATOUT'CONSEIL certifie que :
M. CALTAGIRONE Djibril

A participé a I'action de formation : VERIFICATION JOURNALIERE ET
UTILISATION DES ECHAFAUDAGES FIXES ET ROULANTS
HARNAIS ANTICHUTE
TRAVAUX HAUTEUR

-t a réussi au tests d'évaluation pratique et théorique des acquis de la formation

Objectif(s) :

e |dentifier les risques de chute selon le lieu de travail, son environnement et la nature des fravaux a
réaliser

o Maitriser les principes de sécurité relatifs aux acces, travaux et déplacements en hauteur,
reconnaitre les moyens de protection appropriés aux conditions de travail { protection collective et
individuelle)

e Utiliser les équipement de protection anti-chute

Qui s'est déroulée selon les modalités suivantes :

Durée : 7 heures

Date{s) : 24 Avril 2026

Lieu : Fos sur Mer

Fait a4 Fos sur Mer, le 24-04-20286.

J-F VIDMANN
Le Gérant,
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