Reconnaissance de 'U.D.S.P de |3 Vienne

Demande de médaille de Bronze, d’Argent ou d’Or (rayer les mentions inutiles)

Nom : Prénom :
Date et Lieu de naissance :

Adresse :
Grade :
CIS:

Date d’engagement chez les sapeurs-pompiers :

Fonctions et durée d’engagement au sein de 'amicale :

Motif de proposition :

Concernant la remise de ces récompenses :

(rappel : cette demande doit étre faite au minimum 2 mois avant la date de remise souhaitée)

Nature de la manifestation :
Lieu :

Date et heure précises :

Fait a ,le

Le Président d’Amicale - Le chef de centre :

- Partie réservée a I’UDSP 86 -

Décision : [ ] Favorable [ ] Défavorable Séance du :

Nom du représentant de 'TUDSP présent :

Le Président de 'UDSP :




