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MODIFICATION DANS LE MENAGE

Je soussigné (nom eb Prénom) . . . ... . .
e S T T T A TUB L e
Ne........ Bte.......

porte a la connaissance de mon organisme assureur les modifications suivantes survenues dans la
composition de mon ménage :

| A AJOUTER

NEa.. ..., sy ngssmesmsamns Profession 2 . . s s e nessmss s

| A SUPPRIMER

Nom et prénom N° de registre national

...................................................

.........................................................................

Signature :

(1) Indiquer le motif : mariage, naissance, décés, devenu A.O., transfert de résidence, etc.
NB : Annexer éventuellement toute piéce probante




