[image: ][image: ]Installation : _______________________________________________

	Nom : 
	
	Prénom :
	
	#Dossier :
	



	Nom, prénom :
	          
	#Dossier :
	          



	
	Dossier : 		          	
Nom, prénom :		          	
Date de naissance :		          		☐ F	☐ M
	aaaa/mm/jj
NAM : 		               		Exp. 	          	
	aaaa/mm
Nom, prénom de la mère :		                                                  	

	Installation : 	                                                                 	
	

	AUTORISATION DE COMMUNIQUER SOLIDARITÉ SOCIALE – MÉCANISME D’ACCÈS ADULTE - CRD
	

	
	


	Marges bloquées par SPA


*MOCLIXXXXX*
MOCLIXXXXX

	NUMÉRO DE DOSSIER DE L’USAGER AU CLE (Centre local d’emploi)

	   




	COORDONNÉES DU CLE DE LA RÉGION DE L’USAGER

	Adresse :    

	Ville :    
	Code postal :    

	Prénom / Nom de l’agent responsable du dossier de l’usager :    

	No de téléphone :    
	Poste :    




	AUTORISATION D’ÉCHANGE D’INFORMATION

	J’autorise, par la présente, le CLE de ma région et/ou l’agent responsable de mon dossier au CLE, à communiquer à la ressource où j’effectuerai ma démarche interne des informations concernant mon éligibilité aux prestations de la solidarité sociale ainsi que les dates prévues de mon séjour.

Cette autorisation est valable pour quatre-vingt-dix (90) jours.
Je suis informé(e) que je peux modifier ou annuler en tout temps cette autorisation.


	
	
	
	
	Date :
	    

	Signature de l’usager 
	
	
	aaaa/mm/jj

	
	
	
	
	Date :
	    

	Signature de la personne autorisée* 
*Pour mineur de moins de 14 ans et personne inapte à consentir
	
	
	aaaa/mm/jj



☐ Autorisation verbale obtenue de l’usager ou de la personne autorisée
	
	
	
	
	Date :
	    

	Signature et titre de l’intervenant ou du professionnel
	
	
	aaaa/mm/jj
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