NATURE DE L’AIDE DEMANDEE

AUTRES (PRECISET)...covcoeesoerrrveesrsessoreseossseesnee

evarenans

DEMI-PENSION
VOYAGE

IMPORTANT :
Fournir selon le cas : la facture, le devis, la référence précise du matériel demandé et leur prix

Expliquez votre situation et le motif de votre demande :

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

Photocopies du dernier avis d’imposition ou de non-imposition pour chaque membre du foyer
Justificatif récent d’attribution des prestations familiales

@ En cas de changement de situation fournir des justificatifs de ressources récents (derniers bulletins de
salaires, relevés pble emploi, indemnités journaliéres) ; éventuellement crédits, dossier de surendettement et

toutes les piéces que vous jugez nécessaires 4 I’examen de votre dossier.

Je certifie 'exactitude de tous les renseignements portés sur ce dossier, toute erreur ou omission
pouvant entrainer I’ajournement ou I’annulation de la demande d’aide

Signature du responsable légal

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




NE PAS REMPLIR

=21 Ne de dossier :
Date de la demande :

Quotient familial
Revenu brut global
Par Mois

Prestations familiales

TOTAL

Nombre de personnes

Q.F.

Décision de la Commission

FONDS SOCIAL

Date

Nature de ’aide

Avis

ELEVE(S) CONCERNE(S)

Nom et Prénom Date de naissance Classe Extemne

Demi-
pensionnaire

BOURSES : Taux :

Nom du Responsable légal :

Situation familiale :

Célibataire Marié(e) Veuf(ve) Divorcé(e) Séparé(e) Vie maritale

Adresse de la famille :

COMPOSITION DE LA FAMILLE

Activité prof,

Date de Ou
naissance Ets scolaires
et classe

Nom - Prénom

Observations

PERE
ou Beau-pére

MERE
Ou Belle-meére

ENFANTS
(vivants au
foyer)

Remargue :

Pour les enfants scolarisés ou étudiants, merci de préciser dans le cadre « observations » s°ils bénéficient d’une

bourse.
Pour les enfants & la recherche d*un emploi, s”ils bénéficient d’une allocation chdmage.






