
Nom d'usage : .......................................................
Prénom : ...............................................................
Adresse : ...............................................................
................................................................................
Code postal : .......................
Ville : .....................................................................
Tél. portable* : ......................................................
Email* : ...................................................................

Nom de jeune fille : ................................................
Date de naissance : ....../......../.............
Code postal de naissance : .....................
Ville de naissance :. ...............................................

Bulletin d'adhésion au Service Avance Immédiate de l'URSSAF
proposé par Vitalliance et 100% gratuit

J'autorise Vitalliance à m'inscrire à l'Avance Immédiate de l'URSSAF

J'atteste correspondre aux critères d'éligibilité de l'URSSAF :

Allocation personnalisée d'autonomie
Prestation de compensation du handicap
Titres spéciaux de paiement

Ne pas bénéficier d'une des prises en charge financière citées ci-après

Appartenir à un foyer fiscal ayant déjà effectué une déclaration de revenus

Etre à jour des obligations de déclaration et de paiement au titre de l'impôt sur le

revenu ainsi que des cotisations sociales

Je reconnais avoir été informé que je dois activer mon compte avant la fin du mois pour que
la facture du mois suivant soit éligible.

Signature 

Bulletin à retourner signé à votre agence Vitalliance

Le numéro de téléphone et l'adresse email seront utilisés par l'URSSAF pour transmettre des informations
comme l'avis de paiement. Ces données sont strictement confidentielles.

Coordonnées Données de naissance


