
 

 

 

Votre conjoint : 

 Madame 
 Monsieur 

Nom : 

Prénom : 

Date de naissance : 
 
 
 

 

Bénéficiaire : 

 Madame       
  Monsieur 

Nom : 

Prénom : 

Date de naissance : 

Adresse : 

Numéro de téléphone : 

Adresse mail :         

Véhiculé :           OUI              NON 

Fiche d’inscription CCAS 
Pour les Bernois et Bernoises à partir de 68 ans  

 
 
Situation familiale : 
 

 Célibataire 
 Marié(e) 
 En couple 

 

 Veuf(ve)  
 Divorcé(e) 

 

 


