Prime incitant à l’installation de médecin généraliste sur le territoire de la commune de Virton

Informations relatives au demandeur :
Nom	: …………………………………………………….
Prénom : ……………………………………………………
Adresse rue – n° + localité : ……………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………
Adresse mail : …………………………………………………………………………………
Numéro compte bancaire : …………………………………………………………………….
Déclaration
Le soussigné sollicite une prime incitant à l’installation de médecin généraliste et déclare sur l’honneur avoir pris connaissance des conditions de l’aide communale. 
Documents à joindre à la demande (sous peine d’irrecevabilité) :
· Copie du diplôme ou de tout document attestant de la réussite de la formation complète en médecine générale
· Copie de la carte d’identité
· un relevé d’identité bancaire
· tout document probant permettant de juger du caractère concret et à court terme de l’installation du médecin sur le territoire de la commune. Le Collège est chargé de vérifier cette condition en personne avisée et réfléchie. Sont notamment admis comme justificatifs : les conventions de partenariat dans un cabinet médical, un bail de location d’un cabinet, les factures de travaux et d’achat de matériel médical liées à la construction ou la rénovation d’un cabinet médical….


Fait à  ……………………… le ……………………………….
Signature du demandeur



Formulaire à remettre par courriel à l’administration communale à l’adresse virton@virton.be  ou par courrier adressé ou déposé à l’Administration communale – rue Charles Magnette 17 – 6760 VIRTON

