DECLARATION DE CHANGEMENT (*) Formulairen® 106*/199.
@ [] De domicile ou de résidence.

Instruction

MINISTERE . . ars
- . . [_] De situation familiale. n° 150/DEF/SGA/DSN/RGSN/BRC
St 11718701 du 5 janvier 2001.

— [ ] Desituation professionnelle.
Direction -
(*) Renseigner la(les) case(s) utile(s). Format 21 x 29,7.

Rappel des abligations précisées par le code du service national.

1. LesaticlesL. 113-7 e R* 111-6 de laloi portant code du service national précisent que les Francais
soumis aux obligations du service nationd sont tenus, a partir du moment ou ils ont éeé recenses et
jusgu'a I'age de 25 ans, de fare conndtre a l'adminidration chargée du service nationd tout
changement de domicile ou de résdence d'une durée supéieure a quare mois and que leurs
changements de Stuations familiale et professonndle.

2. Cesinformations doivent &tre adressées au bureau du service nationd d’ administration.

3. Letexte du code du service nationa est disponible sur le Site internet : www.legifrance.gouv.fr
4. Le présent formulaire ext disponible sur le Ste internet : www.cer fa.gouv.fr

5. Pour ére en regle avec laloi, ladirection du service nationd vous a prépareé ce formulaire.

S I'une (ou plusieurs) des références ci-dessous a changé, nous vous remercions de bien vouloir
retourner le coupon réponse, avec les rectifications voulues, a votre bureau du service nationd
d’ administration dont les coordonnées sont consultables sur le Ste Internet suivant :

www.defense.gouv.fr/Secréariat général pour I’administration/Service national

En cas de doute sur le bureau qui administre votre dosser, vous pouvez, afin d ére orienté
efficacement, prendre contact en téléphonant au bureau du service naiond le plus proche de votre
résidence, ou au 03 44 38 36 36, ou adresser un courrier dectronique au mé suivant :

dsn-brc@sga.defense.gouv.fr
Note a ma disposition. Changement de domicile ou de résidence, de situation familiale ou professionnelle transmise
lel o [/ |/ 1 Ja:

Note. Des réception, ces informations font I’objet d'un traitement automatisé d’informations nominatives. Conformément a la loi
n° 78-17 du 6 janvier 1978 relative a I'informatique, aux fichiers et aux libertés, ce traitement a été déclaré a la CNIL. Toute
modification doit étre mentionnée. En effet, toute erreur non signal ée peut entrainer une mauvaise gestion de votre dossier. Le droit
d'acces et de rectification prévu par les articles 34 et suivants de la loi précitée s exerce auprés de votre bureau du service national
d’administration.

@ COUPON REPONSE RELATIF A MA DECLARATION DE CHANGEMENT
N° 11718*01 [] De domicile ou de résidence— [[] De situation familiale— [] De situation professionnelle
Nom — Prénom(s)
nele | _ I/ |/ Ja

Identifiant défense: |y || o |l o 11 |

Situation familiale : [] Célibataire- L] Marié(e) - L] Divorcé(e) - L1 Autre:
Nombred'enfants: || |

Situation professionnelle. Emploi
Spécialité - Dipléme :
Permis de conduire civil détenu(s): [JA—[1B—[c—Lb—0E
Adresse actuelle

Téléphone (facultatif) : | | I 1L L |

A A (T I N I O
(Sgnature.)




