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ELEVE(S) CONCERNE(S)
	Nom(s) – Prénom(s)
	Date de 
naissance
	Classe
	Régime
	Boursier

	
	
	
	( EXT ( DP ( INT
	( Oui ( Non

	
	
	
	( EXT ( DP ( INT
	( Oui ( Non

	
	
	
	( EXT ( DP ( INT
	( Oui ( Non


REPRESENTANTS LEGAUX

	Nom(s) – Prénom(s)
	ADRESSE et TELEPHONE
	Profession ou activité

	
	
	

	
	
	


SITUATION FAMILIALE

( Célibataire 
      ( Marié/Pacsé        ( Veuf        ( Divorcé        (Séparé       (Vie maritale      (Garde alternée
AUTRES PERSONNES A CHARGE

	Nom(s) – Prénom(s)
	Date de Naissance
	ACTIVITE ou SCOLARITE
	Revenus 

(bourses, chômage)

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


NATURE DE L’AIDE DEMANDEE :

( DEMI-PENSION




( AUTRES (préciser)……………………………………………..








……………………………………………………………………….

( INTERNAT








……………………………………………………………………….

( VOYAGE OU SORTIE SCOLAIRE


……………………………………………………………………….

MOTIF DE LA DEMANDE

……………………………………………………………………………………………………………………………………….

……………………………………………………………………………………………………………………………………….

……………………………………………………………………………………………………………………………………….

……………………………………………………………………………………………………………………………………….

……………………………………………………………………………………………………………………………………….

……………………………………………………………………………………………………………………………………….

PIECES A JOINDRE OBLIGATOIREMENT

( Dernier avis d’imposition ou bulletins de salaire ou attestation Pôle Emploi

( Attestation CAF

Je certifie l’exactitude des renseignements portés sur ce dossier.

Fait à ……………………………………………………………………, le ……………………………









      Signature

	CADRE RESERVE A L’ADMINSTRATION

	AVIS
	MONTANT DE L’AIDE

	( INTERNAT

(  FAVORABLE

( DEFAVORABLE


	


DEMANDE DE FONDS SOCIAL





Lycée Georges Clemenceau


Place de la République 


85110 Chantonnay


02.51.94.30.21











