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-~ DEMANDE D’AIDE FINANCIERE

Le fonds de solidarité est déterminé chaque année par le Conseil
d‘administration. Ce budget est abondé en majeure partie grace
78 aux adhésions et aux dons. Les aides ne peuvent donc étre
accordges que dans la limite du disponible.

fe

La solidarité en action

DOSSIER PRESENTE par : (Les aides sont toujours demandées par I'enseignant de la classe ou le chef
d'établissement ou un adhérent, a jour de leur cotisation)

" Nom Prénom Qualité
Téléphone : adresse mel

Adresse compléte ( ou cachet lisible) de I’établissement fréquenté par I’éléve :
('éleve doit étre scolarisé dans un établissement public.)

Coordonnées bancaires de I’établissement ( joindre éventuellement un RIB)
Banque ..., NP de comps oy eammmiitmissmememsannss

Ordre auquel devra étre libellé le chéque ( OCCE, USEP, ....) ¢ cuoieieeeeeeeeeeeeeeeeeeoeoooooeoo
(Le paiement est creédité a la coopérative scolaire ou I'agent comptable, jamais directement  la famille).

Nom et prénom du responsable 1€gal : ..o
AAPESSE ...ttt ettt e et ee s et s s e et e e e oo
Nom et prénom de Fenfant ... date de naissance ...
Est-il orphelin 2 ........................... De pere : wewwm De mére . ....................
Profession du pere :........cccoeeevevvieieeeeeeeeeren. Salaire mensuel : ...............c........
Prafessiah dé 16 Mefe | womnsmmminiisiom Salaire mensuel & ..........cocoovvvi,
Autres ressources (allocations familiales, etc...) t oo
Total des ressources mensuelles : ...

Nombre d'enfants a charge de la famille :
e Joindre une photocopie du relevé d'imposition.

Cadre réservé AD PEP78 :
Dossier regu le : Complet / incomplet
Dossier étudié le : Montant bourse accordée : Chéque/ courrier transmis le :

Association Départementale des Pupilles de 'Enseignement Public des Yvelines
ZAC de la Croix Bonnet, 2rue Georges Méliés 78390 BOIS D'’ARCY
Tél: 01300717 70 — Fax : 01 30 07 17 77 — www.pep78.org - Courriel secretariat@pep78.org




NATURE de I’aide sollicitée :
(rayer les mentions inutiles)

o Permettre la participation aux activités de la classe, (sorties, classes transplantées).
e Permettre un départ en colonie de vacances.
Dates du SEJOUT © ......ccuiiiieririiiieieieceeee oo Lieu :

Le s€jour est-il organisé par I’intermédiaire de I’ ADPEP 78 2  OUI NON

Montant Remarques éventuelles

Coiit du séjour :

Aide municipale :

Ecole ( Coop, USEP,...):

CCAS:

Comité d’entreprise :

Jeunesse au Plein Air ( JPA)

Autres aides :

Reste a la charge de la famille

Bourse PEP 78 demandée :

e Aider a surmonter une situation difficile du fait d’événement imprévisible.

Nature de I’événement :

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

Partie & remplir par la personne qui présente le dossier :

Justification de la demande ; indispensable (Quelle que soit la nature de la bourse demandée) ;

Date ;
nom et signature de la personne qui présente le dossier :

Vous pouvez noter votre N° de téléphone ou votre adresse mel ci-dessous :

Association Départementale des Pupilles de 'Enseignement Public des Yvelines
ZAC de la Croix Bonnet, 2rue Georges Méliés 78390 BOIS D'ARCY
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