
Department of Public Safety 
Gaming, Liquor and Security Licensing Branch 
P. O. Box 6000 
Fredericton, NB E3B 5H1 

Telephone:  (506) 453-7472 
Fax:  (506) 453-3044 

78-3235 (02/19)

Ministère de la Sécurité publique 
Direction de la réglementation des jeux, des 

alcools et de la sécurité 
C. P. 6000

Fredericton, N.-B.  E3B 5H1 

Téléphone : (506) 453-7472 
Télécopieur : (506) 453-3044 

DEMANDE DE LICENCE D’AGENT 

Les zones ombrées sont RÉSERVÉES À LA RÉGIE INTERNE 
Partie 1 et 3– À remplir par le REPRÉSENTANT DE L’AGENCE 

Raison sociale de 
l’agence : 

But de la demande (cochez tous 
les énoncés appropriés) : 
�  Détective privé 
�  Détective privé spécialiste de la 

prévention du vol à l’étalage 
�  Gardien 
�  Gardien maître-chien 
�  Agent de protection contre le vol 
�  Conseiller en sécurité 

PBN _________ 

SIJ   _________ 

CIPC_________ 

Appellation 
commerciale de 
l’agence : 
Adresse d’affaires : 

Partie 2 – À remplir par le DEMANDEUR 
Nom de famille du demandeur Prénom Deuxième prénom Ancien nom, nom de jeune 

fille, pseudonymes, etc. 

Numéro de voirie et nom de rue ou lot No d’appartement 

Cité, ville, village Code postal Téléphone résidentiel 

MAÎTRE-CHIEN 

Résumé de votre expérience et de votre formation relativement à l’utilisation de chiens de garde contre 
rémunération. Fournissez des détails (si l’espace est insuffisant, veuillez joindre une feuille supplémentaire.) 

Si vous êtes né à l’extérieur du Canada, en quelle année avez-vous été admis au Canada? 

Êtes-vous légalement autorisé à travailler au Canada?  � Oui   � Non (Veuillez joindre une copie de votre 
certificat d’immigration, de vos papiers de citoyenneté canadienne ou de votre permis de travail.) 

Occupez-vous actuellement un poste vous conférant un statut d’agent de la paix au Nouveau-Brunswick ou 
dans une autre province, un autre État ou un autre pays? 

� Oui  � Non 



 
 

LES RENSEIGNEMENTS CI-DESSOUS SONT EXIGÉS POUR UNE VÉRIFICATION DU CASIER 
JUDICIAIRE ET DES ANTÉCÉDENTS 

� Homme 
� Femme 

Date et lieu de naissance (a/m/j) 
 

Signes distinctifs Taille Poids Couleur 
des yeux 

Couleur des 
cheveux 

 
No du permis de conduire 
   |    |    |    |    |    |    | 

Province ou État 
d’émission 

Ou carte d’identité avec photo émise par le gouvernement et 
type de carte 

Énumérez les lieux de résidence des cinq dernières années, sans inclure l’adresse actuelle. (Si 
l’espace est insuffisant, joindre une feuille supplémentaire.) (Numéro de voirie, nom de rue 
ou lot, numéro d’appartement, ville, village, code postal) 

De 
(m/a) 

À 
(m/a) 

 
 

  

 
 

  

Avez-vous été reconnu coupable d'une infraction en vertu d’une loi fédérale, provinciale ou 
territoriale pour laquelle vous n’avez pas obtenu de réhabilitation? 
(Par exemple : Code criminel, Loi réglementant certaines drogues et autres substances, Loi sur la 
réglementation des alcools, Loi sur les véhicules moteurs, etc.) 

 

� Oui 
 

� Non 

 
Faites-vous actuellement l’objet d’une ordonnance de probation ou de libération conditionnelle ou 
d’une ordonnance d’emprisonnement avec sursis? 

 

� Oui 
 

� Non 

 
Avez-vous plaidé coupable à une accusation ou été déclaré coupable d’une infraction 
pour laquelle vous avez obtenu une libération conditionnelle ou inconditionnelle? 

 

� Oui 
 

� Non 

 
Avez-vous été accusé d’une infraction pour laquelle le dossier est toujours en suspens? 

 

� Oui 
 

� Non 
 
Avez-vous des amendes impayées? 

 

� Oui 
 

� Non 
 
Avez-vous été accusé d’une infraction au Code criminel au cours des trois dernières 
années? 

 

� Oui 
 

� Non 

Le fait d’avoir répondu « Oui » à l’une des questions ci-dessus ne vous empêchera peut-être pas d’obtenir une 
licence, mais vous devez FOURNIR TOUS les renseignements pertinents (si l’espace est insuffisant, veuillez joindre 
une feuille supplémentaire). 

 
Infraction 

 
Date 

 
Endroit 

 
Service de police 

 
Résultat des procédures 

     
 

     
 

Votre licence de services de sécurité a-t-elle déjà été refusée, révoquée ou suspendue dans 
une autre province, un autre État ou un autre pays? Si oui, veuillez préciser.  

 

� Oui 
 

� Non 
Êtes-vous actuellement titulaire d’une licence dans l’industrie de la sécurité dans une autre 
province, un autre État ou un autre pays? Si oui, veuillez joindre une copie de la licence à la 
présente demande. 

 

� Oui 
 

� Non 

Avez-vous déjà été titulaire d’une licence de services de sécurité au Nouveau-Brunswick ou dans 
une autre province, un autre État ou un autre pays? Si oui, veuillez fournir des détails. 

 

� Oui 
 

� Non 
Résumé de votre expérience et de votre formation dans le domaine des enquêtes et de la sécurité. Fournissez des 
détails. (Si l’espace est insuffisant, veuillez joindre une feuille supplémentaire.) 
 
Relevé d’emploi actuel et antérieur pour les cinq dernières années. (Si l’espace est insuffisant, veuillez joindre une feuille 
supplémentaire.) 
 
Nom, adresse et numéros de téléphone de 
l’employeur 

Type de travail Période d’emploi 
De (m/a) |  A  (m/a)  

Raison du départ 

     
 

     
 



 

Déclaration et autorisation concernant la communication de renseignements 
 
En signant la présente demande : 
• je consens à une vérification de mon casier judiciaire et de mes antécédents; 
• je consens à la divulgation des résultats de la vérification de mon casier judiciaire et de mes antécédents, et j’autorise 

tout service de police qui sera appelé à effectuer une telle vérification à divulguer tous les renseignements obtenus 
aux autorités appropriées ou à toute personne autorisée par elles; 

• je consens à la transmission de ces renseignements à d’autres provinces, États ou pays à des fins compatibles avec 
la présente demande; 

• je comprends que la décision au sujet de la présente demande sera communiquée à mon employeur potentiel; 
• je comprends que si une licence m’est accordée à la suite de l’examen de la présente demande, l’autorisation et le 

consentement que je donne par la présente demeureront en vigueur pendant toute la période visée par la licence; 
• j’accepte d’informer rapidement mon employeur et la Direction de la réglementation des jeux, des alcools et de la 

sécurité du ministère de  la Sécurité publique de toute accusation ou condamnation relative à une infraction 
provinciale ou fédérale survenue après la date de signature de la présente autorisation. 

 
De plus, je certifie : 
• que j’ai lu et que je comprends toutes les parties de la présente demande, et 
• que l’information que j’ai fournie dans la présente demande est exacte au meilleur de ma connaissance. 
 
Je reconnais en outre que : 
• l’alinéa 6(1)(b) de la Loi sur les détectives privés et les services de sécurité stipule que nul ne doit agir en qualité 

d’agent sans être titulaire d’une licence appropriée émise en vertu de cette loi. 
 
AVERTISSEMENT 
Commet une infraction quiconque communique sciemment des renseignements faux dans toute demande présentée en 
vertu de la loi. De plus, la licence peut être refusée. 
 
____________________________________                            ______________________________________ 
Signature du demandeur                                                                                       Date de la signature 
 
______________________________________________________ 
Nom en lettres moulées 
 
Partie 3 – À remplir par le représentant de l’agence 
 
Les pièces justificatives et les frais suivants doivent être fournis avec la présente demande : 

� Droits exigés pour l’obtention de la licence 

� Photographe numérique du demandeur (2 cm sur 2 cm) 

� Copie d’une carte d’identité avec photo émise par le gouvernement (permis de conduire, par exemple) 

� Certificat d’immigration, papiers de citoyenneté canadienne ou permis de travail (si la personne est née à 
l’extérieur du Canada) 

� Copie de toute licence de services de sécurité émise par une autre administration (s’il y a lieu) 
 
Déclaration de l’employeur (à remplir et signer par le représentant de l’agence) 
 
J’ai examiné la présente demande dûment remplie et je certifie que le demandeur est jugé apte à recevoir la 
licence demandée dans la présente formule. 
 
___________________________________                          ______________________________________ 
Signature du représentant de l’agence                                                      Date de la signature 
 
___________________________________                           ______________________________________ 
Nom en lettres moulées                                                           Poste au sein de la compagnie ou de la société 
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