T E Demande de duplicata
v! R@’ de carte de transport scolaire

ATTENTION

Le premier duplicata est accordé gratuitement. Toutefois, en cas de deuxieme demande dans le courant d'une

m”~me année scolaire, le duplicata de la carte de transport entraine le paiement d'une participation additionnelle
de 15 €.

Renseignements concernant I'éléve

Nom :

Prénom : Né(e) le :

Adresse :

CP: Ville :

Téléphone :

Nom et prénom du responsable légal :

Etablissement fréquenté :

Commune :

Classe :

Transport Utilisé

Circuit scolaire N°

O 1éredemande [ 2éme demande

Modalités de reglement 2éme duplicata
NE PAS JOINDRE DE REGLEMENT

En cas de deuxieme duplicata, vous recvrez un facture d'un montant de 15 € a votre domicile.

Attestation familliale

Je soussigné (Non et prénom du responsable légal) :

certifie sincéres et véritables les éléments contenus dans cette demande.

Fait a , le

Signature :

Service Transport

16 bis Boulevard de Rochers
35500 VITRE

Tel : 0299747026

Mail : transports@vitrecommunaute.org




