
Déclaration sur l’honneur

Identité

Je soussigné (e) (nom, prénom) 

Résident à (adresse complète) : 

CP : Ville : 

En foi de quoi, j’établis la présente déclaration pour servir et valoir ce que de droit.

Fait à : le : 

Signature de l’intéressé(e) précédée de la mention « lu et approuvé »

Candidat en qualité de sapeur-pompier volontaire saisonnier au Corps Départemental des Sapeurs-Pompiers des 
Alpes-Maritimes, atteste sur l’honneur :

• de jouir de mes droits civiques ;
• ne pas avoir fait l’objet d’une peine afflictive ou infamante inscrite à mon casier judiciaire ;
• me trouver en position régulière au regard des dispositions du code du service national ; 
• n’être atteint par aucun état invalidant tant sur le plan physique que psychique incompatibles avec les 

fonctions pour lesquelles je postule.

Je m’engage :

• à exercer mon activité avec obéissance, discrétion et responsabilité dans le respect des dispositions 
législatives et réglementaires en vigueur ;

• à déclarer à l’autorité territoriale par l’intermédiaire de mon chef de centre lorsque je serai en arrêt 
maladie ou victime d’un accident de travail au titre de mon activité professionnelle et ne pas participé à 
l’activité du service ;

• à rendre tous mes effets et attributs liés à ma fonction lors de ma fin de contrat d’engagement saisonnier.

Je reconnais être informé que toute fausse déclaration de ma part entraînera, sans aucun préjudice pour l’administration, 
ma résiliation de mon engagement et pourra le cas échéant faire l’objet de poursuites judiciaires.
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