
  

Reconnaissance Fédérale Reconnaissance Fédérale 
 

Proposition pour une médaille 
Argent – Vermeil – Or 

- Barrer les mentions inutiles - 
 

 
Nom__________________________________ Prénom usuel_________________________ 
 
Date et lieu de naissance_______________________________________________________ 
 
Adresse_____________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________ Code postal____________________ 
 
Grade et fonctions actuelles____________________________________________________ 
 
Lieu d’exercice______________________________________________________________ 
 
N° d’inscription à la Fédération nationale des sapeurs-pompiers de France_____________ 
 
Date d’engagement et services antérieurs chez les sapeurs-pompiers___________________ 
 
___________________________________________________________________________ 
 
Fonctions corporatives et autres titres____________________________________________ 
 
___________________________________________________________________________ 
 
Motif de proposition__________________________________________________________ 
 
___________________________________________________________________________ 
 
___________________________________________________________________________ 
Fait à     Le   Vu et certifié conforme 
Nom, grade, fonctions et signature du proposant  Le chef de corps ou chef de centre 
 
 
 
Avis du Président de l’Union départementale ______________________________________ 
 
___________________________________________________________________________ 
 
Fait à     Le 
Le président de l’Union départementale 
 
 
 

PARTIE RESERVEE AU SECRETARIAT DU COMITE DES RECOMPENSES 
 

DECISION DU COMITE DES RECOMPENSES 
Séance du _________________   ___________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________________ 

Le Président du  
Comité des Récompenses 

Maison des sapeurs-pompiers de France 32 rue Bréguet 75011 Paris 
Tél. 01 49 23 18 18 Fax. 01 49 23 18 19 - www.pompiers.fr

http://www.pompiers.fr/
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