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 MAISON POUR LA VIE CITOYENNE

ET L’ACCES AU DROIT 


Bénéficiaire

Nom : ___________________________________________________________________________________________
Prénom : ________________________________________________________________________________________
Adresse : ________________________________________________________________________________________
Téléphone  (Domicile) : ______________________________________________________________
                    (Portable) : ______________________________________________________________
Adresse mail : _______________________________________@_____________________________
Date de naissance : ______/_________/__________Lieu de naissance : _______________________
Choix du parcours d’apprentissage de la conduite 

( code de la route + permis de conduire
(  permis de conduire (si le code a déjà été obtenu) 
Situation familiale

 FORMCHECKBOX 
 Célibataire


 FORMCHECKBOX 
 Avez-vous ou attendez-vous des enfants :
 FORMCHECKBOX 

oui
 FORMCHECKBOX 
   non        

 FORMCHECKBOX 
 Vie Maritale


Si oui, combien ? _________
 FORMCHECKBOX 
 Marié

Situation sociale

1) Condition d’hébergement : (Dans les cas de séparation des parents, indiquer votre lieu de résidence)
 FORMCHECKBOX 
 Chez les parents

 FORMCHECKBOX 
 Chez le père

 FORMCHECKBOX 
 Chez la mère 

     FORMCHECKBOX 
 Autonome

 FORMCHECKBOX 
 En foyer

Autres : ______________________________________________________
2) Ressources :

 FORMCHECKBOX 
 Familiales 

 FORMCHECKBOX 
 Personnelles

 FORMCHECKBOX 
 Conjoint

3) Situation scolaire :

Lycéen 
    
          Etudiant          
 FORMCHECKBOX 
 Seconde   
                       FORMCHECKBOX 
 BAC Pro  ____________________
             FORMCHECKBOX 
 Doctorat _________________________
 FORMCHECKBOX 
 Première    
           FORMCHECKBOX 
 BTS _________________________

 FORMCHECKBOX 
 Etes-vous en Alternance ?
 FORMCHECKBOX 
 Terminale   
           FORMCHECKBOX 
 DUT ________________________

Si oui précisez ?_______________________


  
           FORMCHECKBOX 
 Licence ______________________

_____________________________________



           FORMCHECKBOX 
 Master _______________________
Lieu de scolarisation actuel : ________________________________________________________________________________________
Niveau d’études ou diplôme le plus élevé obtenu : _______________________________________________________________________
4) Situation professionnelle

 FORMCHECKBOX 
 Salarié depuis ___________________________________ type d’emploi :
   FORMCHECKBOX 
 CDD  
       FORMCHECKBOX 
 CDI       
   FORMCHECKBOX 
 Intérim
 FORMCHECKBOX 
 Demandeur d’emploi (inscrit à pôle emploi et/ou à la mission locale)  

Si vous bénéficiez d’un parcours spécifique, précisez :____________________________________________________________________
 FORMCHECKBOX 
 Apprentissage
 FORMCHECKBOX 
 Formation Professionnelle (précisez : _______________________________________________________________________________)
 FORMCHECKBOX 
 Sans emploi

Lieu actuel du travail et/ou de la formation : _____________________________________________________________________________
Avez-vous besoin du permis pour vous rendre sur le lieu de travail ou de formation actuel ou futur ? 
 FORMCHECKBOX 
 oui        FORMCHECKBOX 
  non      
Précisez : ___________________________________________________________________________________
5) Projets

En quoi consiste votre projet de formation et/ou votre projet d’insertion professionnelle ? 

En quoi le permis est utile à ce projet ?
6) Engagements
Avez-vous une activité bénévole ?  Si oui, laquelle (précisions, missions, fréquences..) : 
L’obtention du permis aurait-il une utilité pour cet engagement ? Si oui, pourquoi ?
7) Autres renseignements 
Disposez-vous d’un véhicule dans votre foyer ?     FORMCHECKBOX 
 oui        FORMCHECKBOX 
  non   
L’obtention du permis aurait-il une utilité pour votre foyer ?   FORMCHECKBOX 
 oui        FORMCHECKBOX 
  non     Si oui, laquelle ? 
_______________________________________________________________________________________________________________________________
Comment pensez-vous financer votre participation (rappel il est impératif de payer  de votre contribution lors de l’inscription à l’auto-école) 
Quels types de missions souhaiteriez-vous réaliser pour vos contreparties civiques et citoyennes ? Avez-vous des idées d’associations ?
Candidature 

 FORMCHECKBOX 
 Spontanée

 FORMCHECKBOX 
 Portée par la Mission Locale
 FORMCHECKBOX 
 Portée par l’Association du site de la défense (ASD)
 FORMCHECKBOX 
 Portée par le foyer des Jeunes Travailleurs (CLJT)
 FORMCHECKBOX 
 Portée par les Espaces Jeunes

 FORMCHECKBOX 
 Portée par Suresnes Information Jeunesse

Avis de l’association ou de la structure porteuse : 
( Je souhaite m’impliquer dans la ville et être accompagné dans mon projet d’engagement (en cochant cette case, je serai contacté par le service dédié).
( J’ai bien pris connaissance que les informations me concernant seront communiquées aux membres des commissions d’attribution des bourses permis de conduire.
( J’ai bien pris connaissance que si mon dossier est accepté, je devrais choisir l’auto-école suresnoise de mon choix (tarifs différents selon l’auto-école).
Informations Complémentaires (facultatif)

Documents à joindre obligatoirement

- Une lettre de motivation expliquant les raisons pour lesquelles vous sollicitez une bourse

- Un curriculum vitae (CV)
- Le dernier avis d’imposition 

- Une copie de la carte d’identité

- Une photo récente

- Un certificat d’hébergement

- L’Attestation Scolaire de Sécurité Routière de niveau 2 (ASSR2)
- Le certificat de participation à la Journée Défense et Citoyenneté (JDC)
	Envoi du dossier par email à  srousseliere@ville-suresnes.fr ou dépôt sur rendez-vous : 

Maison pour la vie citoyenne et l’accès au droit

28 Rue Merlin de Thionville 

92150 Suresnes
Organisation d’un entretien obligatoire avec Sylvie ROUSSELIERE 
Renseignements et prises de rdv : 01 41 18 15 43
srousseliere@ville-suresnes.fr



Date de dépôt de dossier : ………………………………………………

Signature du demandeur*
       


   
          Signature du représentant

                                                                                    
                       de la structure proposante*

* Les signataires déclarent avoir pris connaissance de l’ensemble des obligations liées à la candidature pour obtenir une « Bourse au permis de conduire »







Photo








Dossier de candidature





Bourse


« Permis de Conduire Automobile »








