Demande de bourse EPUBLIQUE FRANCAISE
de Ca nti ne SCOIa i re Liberté - Egalité - Fraternité

&iel 1 d0.41.5 seicGens2 | Année scolaire[2]o] | V/[2fo] | |

Bureau de I’Action Sociale et Sanitaire

IDEM AN D E U IR 155000000000

NOM ET PRENOMS :

were: OO 3 on LT LTI 1]

Lien de parenté avec enfant(s) : [ Pére [J Mére [ Responsable(s) [ Autre(s) :

Couverture Sociale : [0 RGS (Salarié) [0 RNS (Patenté) O RSPF [0 RSS (Sécurité Sociale)
Société/Entreprise : Activité/Profession :

Nature du contrat : 1 CDI 1 CDD [ Autre(s) Fin de contrat :

CONJOINT(E), CONCUBIN(E), PARTENAIRE PACSE(E) HE—

NOM ET PRENOMS :

were: VOV o ov: LT TTTT]

Lien de parenté avec enfant(s) : [ Pere [ Mére [ Responsable(s) [ Autre(s) :

Couverture Sociale : [ RGS (Salarié) [0 RNS (Patenté) O RSPF [ RSS (Sécurité Sociale)
Société/Entreprise : Activité/Profession :

Nature du contrat : 1 CDI 1 CDD L1 Autre(s) Fin de contrat :

SITUATION FAMILIA LI 1
[ Célibataire ] Marié(e) [ Séparé(e) ] Divorcé(e) [ En instance de divorce [ Pacsé(e) I Veuf(ve)

O En concubinage depuis le : DD / DI:I/ I:”:”:ID

COORDONNEES mu—

Adresse géographique :

repee [ [ LD L L0 ) el LI D] J [ ] Responsavel | J J | ] 1]

e ENFANT(S) POUR LE(S)QUEL(S) VOUS DEMANDEZ LA BOURSE I

N° Noms et Prénoms N° DN Date et lieu de naissance Classe Ecole

g D W[ N =

I AUTRE(S) PERSONNE(S) A CHARGE I

Profession ou établissement

Ne Lien de parenté Nom et Prénoms Date et lieu de naissance scolaire

Fait a Papeete le : ....cooovveerrinnee Signature du demandeur

e PARTIE RESERVEE A L’ADMINISTRATION

RéceptionnéeauBASSle: _ _/ _/__ ___ Par (nom de I'agent) : .....cccooveeeeiecieceee e
Instruite par : .....coeeeviieeeeees Saisiele: __/__/ S1= ] SR
Période(s) a couvrir :
O 1 - ao(it a juillet O 2 — janvier a juillet




Liste des piéces jointes a la demande (a cocher)

™ Copie Piece d'identité en recto verso des responsables (parents, tuteurs ou autres)
™ Carte CPS a jour des responsables et de(s) I’'enfant(s) concerné(s)
™ Acte de naissance de(s) I’'enfant(s) concerné(s) ou copie du livret de famille

Revenus du (des) demandeur(s) :

Dans tous les cas
¥ Relevé d'information des revenus familiaux de I'année en cours (a retirer a la CPS)
™ Copie des relevés des 3 derniers mois de tous les comptes bancaires

Vous étes salarié :
O Copie des 3 derniéres fiches de paie

Vous étes patenté :
O Copie de la patente
O Copie de la déclaration de revenus de I'année précédente
O Avis d’imposition forfaitaire de I'année en cours (Service des contributions)

Vous étes une personne retraitée, handicapée ou pensionnée :
O Copie des 3 derniers mandats de paiement de la CPS
O Ou un justificatif du montant mensuel versé par l'organisme concerné (autre que la CPS)

Vous percevez une pension alimentaire pour votre enfant :

O Copie du jugement fixant la contribution a I’entretien et a I’éducation de I’'enfant
O Justificatif de perception

Charges supportées par le(s) demandeur(s) :

Vous avez des emprunts bancaires en cours :
O Copie du (des) contrat(s) de prét et tableau(x) d’amortissement UNIQUEMENT pour :
- 1 logement (appartement ou maison) ou son réaménagement
1 terrain recevant la maison d’habitation
- 1 véhicule
- 1 véhicule deux-roues

Vous étes locataire :
O Copie du bail de location
O 3 derniéres quittances du loyer

Vous payez les charges d’eau, ordures, et/ou électricité :
O Copie de la derniere facture correspondant au domicile déclaré

Vous versez une pension alimentaire :
O Copie du jugement fixant la contribution a I’'entretien et a I’éducation de I’enfant
O Justificatif de son versement

Votre enfant va en garderie :
O Factures des trois derniers mois

Vous étes une famille d’accueil
O Jugement ou décision concernant I'enfant (délégation d’éducation et d’autorité parentale,
ordonnance du Tribunal, etc...)



