
CHANGEMENT DE SITUATION

Je soussigné(e) Nom …………………………..…. Prénom ……………………..  

service …………………………………………………………..

atteste vouloir déclarer un changement de situation

Nature du changement :

…………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………. …………………………………………

Ayants droit associés :

Nom - Prénom Date de naissance

Conjoint

Enfant 1

Enfant 2

Enfant 3

Enfant 4

Enfant 5

Seuls les enfants jusqu’à 20 ans sont pris en compte (moins de 21 ans au 31 décembre).

Téléphone : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Adresse mail : . . . . . . . . . .  . . .  . . . . . .. . . . . . . . . . .@ . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

J'autorise :

□ le  COS SDIS 21  à diffuser  des  photos  me concernant prises  dans le  cadre  de

manifestations de l'association (site internet du COS, écrans du SDIS, ...)

□ le COS SDIS 21 à diffuser des photos  concernant mes ayants droit prises dans le

cadre de manifestations de l'association (site internet du COS, écrans du SDIS, …)

COS SDIS 21
22D boulevard Winston Churchill – 21 000 Dijon

Le ………………………………..

Signature :
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