Lycée Ribeaupierre
12 rue du Château

68150 RIBEAUVILLE

dossier de demande 

                - fonds social lycéen        

- fonds social restauration
Madame, Monsieur,

Vous sollicitez l’aide du fonds social.
Pour nous permettre d’examiner votre demande, vous joindrez au dossier les pièces suivantes :

· une copie du dernier avis d’imposition
· un justificatif de revenus mensuels (copie du dernier bulletin de salaire, attestation de versement d’indemnités de chômage, de maladie, d’invalidité,…)

· copie de la notification de la CAF indiquant le montant des prestations versées
Le dossier est à rapporter à la Conseillère Principale d’Education Mme PROUST (ou à renvoyer par courrier) complété avec les justificatifs demandés dans les meilleurs délais.

remarques importantes

· Les dossiers incomplets ne pourront pas être examinés lors des commissions d’attribution
· Les demandes d’aide pour les dépenses périodiques (restauration scolaire, transport, …) sont à renouveler chaque trimestre 
· Le détail de l’aide demandée doit être précisé.
fonds social lycéen       

fonds social restauration
Je soussigné(e)

nom du demandeur (eleve majeur ou représentant d’un eleve mineur) 

____________________________________________________________________

adresse   ____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________
telephone   __________________________________________________________________________

Sollicite une aide du Fonds Social au profit de

nom de l’eleve beneficiaire __________________________________________
date de naissance ____________________    classe ___________

externe   (      demi-pensionnaire   (     nombre de repas/semaine       _____    
boursier :       oui   (      non   (                    nombre de parts :

détail de l’aide demandée

	
	désignation
	montant sollicite
	participation 

de la famille

	restauration scolaire


	aide demi-pension
	
	

	transport

sorties/voyages scolaires


	  
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	divers

(joindre justificatif)
	  
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


composition de la famille

	
	nom   prenom
	age
	situation

professionnelle / scolaire

	père
	
	
	

	mère
	
	
	

	autre (préciser)
	
	
	

	enfants à charge
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


situation financière (joindre l’avis d’imposition)
	
	PERE
	MERE

	salaire(s)
	
	

	pensions  (retraite, invalidité)
	
	

	indemnites  (maladie, chômage)
	
	

	prestations  familiales
	
	

	pension  alimentaire  reçue
	
	

	bourses
	
	

	revenus  personnels  de  l’eleve
	
	

	autre
	
	

	total   
	
	

	loyer , accession  à  la  propriete
	
	

	charges  (électicité, chauffage, eau, internet,tele…)
	
	

	pension  alimentaire versée
	
	

	prêt (s) à  la  consommation
	
	

	autre
	
	

	total  
	
	


Autres particularités (surendettement, impayés, dossiers à l’huissier, perte d’emploi, décès d’un conjoint, séparation,…)
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Nous certifions sur l’honneur l’exactitude des renseignements mentionnés dans cette demande.

Fait à ______________________  , le_________________________

          Signature de l’élève                                                      Signature du représentant légal          

partie réservée a l’etablissement scolaire
nom et prénom de l’eleve ______________________________       
classe __________

quotient familial (ressources – dépenses / nombre de personnes au foyer)           

	date 

de la commission
	nature

de la demande
	montant sollicité
	periode concernée
	participation de la famille
	decision 

de la commission

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


