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(à compléter en lettres majuscules de façon lisible)

Je soussigné(e) : ……………………………………………………………. (Nom et prénom) 

Né(e) le ___ /_ __ /_ __ _ _ 
A ……………….………………………………………………….. (Lieu et pays de naissance)
Demeurant : …………………………………………………………………………...………. 
…………..…………………………………………………………………..
Code postal ………………..

Ville ……………………………………………………………………..(Adresse complète)

De nationalité :…………………………………………………………….

Atteste sur l'honneur que je ne suis pas déchu(e) du droit d’éligibilité dans l’Etat membre dont j’ai la nationalité.

Fait pour servir et valoir ce que de droit.

Fait à ………………., le _  _ /_ _  /_ _ _ _ 

Signature


