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DEMANDE DE TRANSFERT DE DOSSIER DE LA MDPH
D’EURE ET LOIR VERS UNE AUTRE MDPH

Ce document diiment complété et accompagné des piéces justificatives est a retourner par mail ou par voie postale

contact@mda28.fr

I
a MDA d’Eure-et-Loir - 57 bis rue du Docteur Maunoury, 28000 Chartres

Identification du demandeur :

N° dossier MDPH 28 : ............

Madame / Monsieur

NOM d@ NAISSATICE = ... ettt ettt e et et et e et et e e ae e

B (0355 T4 <3 T 18 Tt
|4 1110 11 ) R
Date de NAISSANCE © .....eneittt ettt ettt ettt e
ANCICINE AATESSE ... ettt ettt ettt ettt et ettt e
Code Postal 1 ..............ceee. COMIMUIE © .ttt eaens
Adresse EleCtrONIGUE & .. ...ttt ettt e e et e
Date exacte du démeénagement & ... ... ..ottt e
] pemande le transfert de mon dossier vers la MDPH du département (a préciser) :
NOUVEAU A8 PartemMeNt ...ttt et e e e et et
Nouvelle adresse personnelle © ........c.ivuiiriitiitii i et
Code Postal : ..................... COMIMUNE ..ttt e
Date exacte de ’'emménagement : ...........ooiiiiiiiiiiii e

*Joindre impérativement cet imprimé daté et signé avec un justificatif de votre nouveau
domicile de moins de trois mois (exemple : Quittance de loyer, facture d électricité...)

Le signataire certifie sur [’honneur que les informations fournies sont exactes et s ‘engage a signaler toute
modification de situation qui pourrait intervenir.

Signature (du demandeur ou de son représentant légal)



mailto:contact@mda28.fr

