FICHE DE RENSEIGNEMENTS INDIVIDUELLE
TRANSPORT SCOLAIRE
Grand Sud Caraibe 2024-2025
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La période d'inscription pour l'année 2024-2025 est ouverte du
15 juin_2024 au 15 aoit 2024.*
*Sauf affectation tardive avec justificatif ou déménagement.
Une réinscription n’est possible que si les familles se sont acquittées des abonnements et
frais de I'année précédente.
Pour rappel pour pouvoir faire usage du service de transport scolaire, chaque mois
précédent doit étre acquitté.
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Compagnie d'assurance:  .......oonn. Numéro de police d'assurance :

Numéro de Sochétaire @ .. .. i

Je m'engage & vous signaler tous changemenis modifiant les indications mentionnées sur cetie fiche et certifie avoir pris
connaissance du réglement intérieur adopté par le Conseil Communautaire le 14 Mai 2009 en attendant I'entrée en vigueur
07/10/2015 du nouveau Réglement Intérieur et en respecter les nouvelles clauses.

Le réglement est consultable sur https://www.grandsudcaraibe.fr
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Les informations recusllies 8 partir de ce formulaire sont necessaires a ['mscrpbon
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d'information et de prevention et a I'ervel d'alertes relatives a l'etat du service.
(ans le cadre de ce tranement, vos informations sont transmises (en fonction des
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Signature de I'éléve Signature des parents

# Photocopie du livret de famille des parents (la page qui concerne "enfant).

= Photocopie des pi¢ces justificatives de domicile des parents (quittance d’eau, téléphone ou électricité).
» | photo d’identité de I"enfant.

# | certificat de scolarité ou |"attestation d’inscription.

# | attestation dassurance scolaire pour |"année en cours (obligatoire)

# Rapporter I"ancienne carte de carte de transport de I'année N-1 (Sauf nouveaux inscrits).

» Etre a jour des paiements sur "année N-1

# Rapporter la carte pour chaque paiement mensuel et trimestriel au cours de I"année scolaire 201 6-

Tout dossier incomplet sera rejeté.

Une réinscription n’est possible que si les familles se sont acquittées des abonnements et
frais de I'année précédente.
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