
Sous-préfecture de Provins
Pôle réglementations générales

DECLARATION D’OPTION  

MODELE B

Cf  article  3  et  4  de  la  convention  du  16  novembre  1995  entre  le  Conseil  Fédéral  Suisse  et  le
Gouvernement de la République Française relative au service militaire des doubles nationaux

Le sous-préfet de Provins

certifie que le nommé ………………………………………………………………………………...

né à ……………………………………………………….., le …………………………………………………..

fils de Monsieur ……………………………………………………………………………………………………..

et de Madame ………………………………………………………………………………………………...

Ayant déclaré avoir, dans l’année de ses dix-huit ans, sa résidence permanente à :

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

déclare vouloir accomplir ses obligations militaires en Suisse

Provins, le

             Le sous-préfet,
                                                                                                           Pour le sous-préfet et par délégation,

Adresse postale : 17, rue Sainte-Croix 77160 PROVINS CEDEX – Téléphone 01 60 58 57 77 – Télécopie 01 60 58 57 70
Horaires d’ouverture et modalités d’accès sur le site : http://www.seine-et-marne.gouv.fr
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