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CAISSE NATIONALE
DU GENDARME

Description du projet :

Domaine d’action :

Formulaire de dépôt de dossier
Appel à projets : Engagés pour l’autonomie

Organisme candidat :

Nom :

Adresse :

Code postal : Commune :

Adresse e-mail : Téléphone :

Engagés
l’autonomie

pour
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Votre projet en chiffres (coût, durée de développement, prix proposé si vous le commercialisez, etc.) :

Comment ce projet pourrait-il profiter à nos adhérents ?

Description brève de votre organisme et de l’équipe en charge du projet :

Formulaire de dépôt de dossier
Appel à projets : Engagés pour l’autonomie
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Indiquez le nombre d’annexes transmises :

Comment avez-vous eu connaissance de cet appel à projets ?

Solidarm – Mutuelle sociale des forces armées a désigné un interlocuteur à la protection des données personnelles. Dans le cadre de votre candidature, la 
Mutuelle s’engage à ne collecter auprès de vous que les informations indispensables à sa gestion, et à les conserver jusqu’à la fin de votre fonction. Pour toute 
information, notamment concernant le retrait de votre consentement à l’utilisation des données collectées par ce formulaire, vous pouvez vous adresser à son 
Délégué à la Protection des Données (DPD) par courrier au 48 rue Barbès 92544 Montrouge Cedex ou par courriel à : dpd.solidarm@groupe-uneo.fr. Vous pourrez 
exercer auprès de lui vos droits d’accès, de rectification, d’opposition, de limitation, de portabilité, de suppression et définir des directives pour vos données 
en cas de décès. Vous pouvez également introduire une réclamation auprès de la CNIL par courrier au 3 Place de Fontenoy - TSA 80715 - 75334 Paris Cedex 07.

À :                                                                                                                                      Signature :

Le : 
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