
FEDERATION NATIONALE DES COMBATTANTS VOLONTAIRES 
(1914-1918, 1939-1945, Résistance, T.O.E., A.F.N. et Missions Extérieures) 

 
Créée en 1919 (JO n° 23 du 24//01/1919)  -  Reconnue d’utilité publique (décret 29 mars 1960, JO du 2/04/160) 

Membre de la Fédération Nationale André Maginot (Gr. 02) 
 

Siège social : 9 Rue de Mazagran - 75010 PARIS    -    Adresse postale : F.N.C.V. - B.P. n° 33 - 75462 PARIS CEDEX 10 
Téléphone : 01 47 70 01 69   -   Télécopie : 01 45 23 08 38   -   Site Internet : www.fncv.com   -   Courriel   : info@fncv.com 

 
 

Cadre  réservé  au siège fédéral 
 

 Membre :  ACTIF N° d'adhérent : . . . . . . . . . . . . . . 

   ASSOCIE  Date d'adhésion : . . . . . . . . . . . .  

   SYMPATHISANT  

   BIENFAITEUR 
   

 
  
 DEMANDE D'ADMISSION 
 

Je soussigné : 

Nom . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  Prénoms . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
né le . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  à . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . 
Profession (préciser s'il y a lieu l'emploi occupé avant la mise en retraite) . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
Adresse . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Tél. fixe  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Portable  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Courriel . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

demande mon admission à la F.N.C.V. et déclare, à cet effet, verser la somme de vingt-cinq euros, 

représentant la cotisation et l'abonnement au journal "Les Volontaires" pour l'année en cours. 

 
1 - TITRES "ANCIENS COMBATTANTS" DETENUS  (Tous conflits) 

 

- Carte du combattant n°  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . délivrée le . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
 par l'ONAC de . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . . (joindre photocopie) 
- Titre de Reconnaissance de la Nation n°  . . . . . . . . . . . . . . . . . du . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

 Délivré par l'ONAC de . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . .  (joindre photocopie) 
- Autres titres* (joindre photocopie) :   CVR       Autre(s) (préciser) . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

  
2 - DECORATIONS OFFICIELLES  (Tous conflits) 

 

- Légion d'honneur* :         CHV                 OFF                    CMD                  GOF 

 (dernier grade : décret du  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . ., JO du  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .)  

- Médaille Militaire (décret du  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . ., JO du . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .) 
- Ordre national du Mérite* :        CHV              OFF                   CMD                GOF 

 (dernier grade : décret du  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . ., JO du  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .) 

- Croix de guerre/valeur militaire* :         OPEX          AFN          TOE          39/45 

  avec . . . . . . . .citation(s) à l'ordre :     Régt          BRIG        DIV         CA        Armée  

- Croix du combattant volontaire* :     OPEX      AFN      INDO     COREE       39/45      

 (DM n° . . . . . . . . . . . . . . .du . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . ., DM n° . . . . . . . . . . . . . . .du . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .) 

- Autres décorations officielles : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . .  

  
* Mettre une croix dans la case correspondante .../... 

 
 
 

Merci de joindre 
deux photos 

d'identité sans les 
agrafer 

 



 

3 - DECORATIONS OFFICIELLES SPECIFIQUES OPEX 
 

 . Médaille d'outre-mer : agrafe(s) . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . .  

 . Médaille de la Gendarmerie Nationale ou Médaille d'or de la Défense Nationale avec* : 

 PALME Etoile :   VERMEIL       ARGENT       BRONZE 

 . Médaille commémorative française : agrafe(s) . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

 . Autres décorations officielles . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . .  

 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .   

 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
 

4 - SITUATION MILITAIRE  (Joindre, si possible, photocopie de l'état signalétique et des services) 

 

- Armée* :     TERRE       AIR          MER          AUTRE  (préciser) . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
- Organisme d'administration* :     CAPM de Pau             AUTRE (préciser) . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

- Situation initiale* :      EVDG       EV      EVDA       Appelé Cgt . . . . .     VSL . . . . .  

- N° matricule . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .Dernier grade détenu . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
- Présent en unité reconnue combattante : 

 . du . . . . . . . . . . . . . . . au . . . . . . . . . . . . . . . unité. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . territoire . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

 . du . . . . . . . . . . . . . . . au . . . . . . . . . . . . . . . unité. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . territoire . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
 . du . . . . . . . . . . . . . . . au . . . . . . . . . . . . . . . unité. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . territoire . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

 . du . . . . . . . . . . . . . . . au . . . . . . . . . . . . . . . unité. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . territoire . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
- Blessure(s) : 

 . de guerre (nombre et dates) . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  taux d'invalidité global . . . . . . .  %  

 . en service commandé (nombre et dates) . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  taux d'invalidité global . . . . . . .  %  
 

 

5 - ACTIVITES ASSOCIATIVES 
 
- Activités au profit d'autres associations (préciser) : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

 

 Certifié sincère sur l'honneur à . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . le . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

                                               (Signature) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

* Mettre une croix dans la case correspondante 


