
__________________________________________________________________________________________________________________________ 
� Lien de filiation biologique ou adoptive 
 
� Conformément  à la loi du 6 janvier 1978, les salariés bénéficient d'un droit d'accès et de rectification à l'égard des 

informations nominatives les concernant. 
 

  DECLARATION ANNUELLE CONCERNANT

   LES ENFANTS DE 16 ANS ET PLUS � 

 

 

*90180101* 
*90180101* 

 

Nom et prénom du Collaborateur :   

 MATRICULE du collaborateur (à renseigner obligatoirement) : 
  

Unité d’Affectation :  

 

 
 
 
 
 
EN VUE DE BENEFICIER POUR L’ANNEE 20.… /20.…..: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Par ailleurs, je suis informé(e) que LCL se réserve le droit de procéder, à tout moment, à un contrôle des informations 
données par moi-même et de demander si nécessaire en complément les justificatifs appropriés. 

 
 
         Date et Lieu 
 
 
         Signature du collaborateur 
 
 

30 9   
 

       

ALLOCATION POUR ACHAT DE LIVRES ET FRAIS D'EQUIPEME NT SCOLAIRE  
 
 
� De l'allocation de rentrée scolaire : 

A cet effet, j’atteste sur l'honneur que mon (mes) enfant(s) � âgé(s) de 16 ans et de moins de 
25 ans ou atteignant 16 ans à la rentrée scolaire 20     poursuit (poursuivent) des 
études secondaires ou supérieures (�) 

 
 
Nom et prénom de l’enfant Etudes Etudes 
 Secondaires Supérieures 
 Secondaires Supérieures 
 Secondaires Supérieures 

 
 
 

(�)  Entourer le niveau d’étude de l’enfant 


