AUTORISATION 

de transmission d’informations
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Renseignements administratifs


Nom :

Prénom :

Nom de jeune fille :

Date de naissance : ____/____/______

N° de sécurité sociale : _ / _  _ / _  _ / _  _ / _  _  _ / _  _  _ / _  _

Je soussigné, autorise France Retraite SA        11 bis rue Volney

 75002 PARIS

à adresser sous pli confidentiel à :   
Un exemplaire de tous les types de Bilans Retraite réalisés pour mon compte 

pris en charge par mon employeur.
Cette autorisation est valable pour toute la durée de ma titularisation au Dossier Personnel de Retraite, 

ou jusqu’à ce que je m’y oppose, par lettre simple auprès de France Retraite – BP82 – 69813 Tassin Cedex.

Fait à ____________________________ le ______________


Signature précédée de la mention « lu et approuvé, bon pour accord ».
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