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MINISTÈRE DES AFFAIRES SOCIALES ET DE LA SANTÉ ET DES DROITS DES FEMMES
MINISTÈRE DU TRAVAIL, DE L’EMPLOI, DE LA FORMATION PROFESSIONNELLE ET DU DIALOGUE SOCIAL
MINISTÈRE DE LA VILLE, DE LA JEUNESSE ET DES SPORTS
OUVERTURE DES DROITS

DECLARATION SUR L’HONNEUR

Je, soussigné(e) ……………………………………………………… (nom et prénom de l’agent), atteste sur l’honneur, par la présente déclaration, les éléments suivants :

Affectation : ……………………………………………………………..............................................

Grade : ………………………………………………………………………………………………..

1. Composition actuelle de mon foyer :

situation familiale :

seul(e) (célibataire, séparé(e), divorcé(e), veuf/ve)  - Rayer les mentions inutiles

en couple (marié(e), concubinage, PACS, vie maritale) - Rayer les mentions inutiles

A - nombre d’adultes vivant au foyer :
  1 ( ou 2 ( (hors enfant majeur)
B - nombre d’enfants à charge, y compris les majeurs, rattachés fiscalement :

C - nom, prénom et date de naissance de chacun de ces enfants :
D – n° de sécurité sociale : ………………………………………………
E - je suis parent isolé et demande à bénéficier d’une demi-part supplémentaire : oui (
F - un ou plusieurs des enfants visés au point B sont-ils handicapés ? : oui ( non ( (si oui, entourez le nom en point C)

2. Revenus de mon foyer au titre de l'année n-2 :

Le revenu fiscal de référence de l’année n-2 : ligne 25 de l’avis d’imposition
- si déclaration commune :  
                                  revenus du foyer : 
 
   - si déclarations séparées :   

Vous (et enfant(s) fiscalement rattaché(s))                                            : 

2ème adulte du foyer (et enfant(s) fiscalement rattaché(s))                  : 

Total : 

· Vous devez joindre la photocopie, du ou des avis d’imposition de l’année n-2, ou du ou des avis de non-imposition de l’année n-, dûment datée et signée.
Compte tenu de ces éléments, mon quotient familial et mon coefficient agent sont les suivants : reporter le résultat du calcul effectué sur l’applicatif de calcul :
	Quotient familial
	

	Coefficient agent
	                     %


Toute déclaration fausse ou incomplète ouvrira droit au remboursement au profit de l’Administration. Selon les dispositions de l’article 441-6 du code pénal : « Le fait de se faire délivrer indûment par une administration publique ou par un organisme chargé d’une mission de service public, par quelque moyen frauduleux que ce soit, un document destiné à constater un droit, une identité ou une qualité ou à accorder une autorisation est puni de deux ans d’emprisonnement et de 30 000 euros d’amende.
Est puni des mêmes peines le fait de fournir une déclaration mensongère en vue d’obtenir d’une administration publique ou d’un organisme chargé d’une mission de service public une allocation, un paiement ou un avantage indu. »

Fait à………………………..
, le ……………………………..
Signature de l’agent          















Signature de l’agent


