
           

DOSSIER DE CANDIDATURE  

« Bourse au Permis de Conduire » 

VILLE DE SAINT-MARCELLIN 
       

Année ………. 
 

 
 

Carte d’identité du candidat 

Justificatif de domicile couvrant les 12 derniers mois de résidence sur la 

commune 

 Livret de famille 

 du candidat ou des parents 

 

Dossier reçu le 
 

PHOTO 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

TOUT DOSSIER INCOMPLET NE POURRA PAS ETRE EXAMINE 

CADRE RESERVE A 

L’ADMINISTRATION 

Avis de la Commission du …...…..… : 

 FAVORABLE    

 DEFAVORABLE 

% de prise en charge : 

 10 %  20 % 

 40 %   60 %   80 % 

Elu référent : 

COORDONNEES DU CANDIDAT 

Nom :     

  

Prénom :   

 

Date de naissance : Sexe 

 M  F  

N° de téléphone fixe : N° de téléphone portable : 

E-mail : 

Adresse : 

 

 

 

 

SITUATION DU CANDIDAT 

Situation Familiale □ Célibataire      □ Marié      □ Union libre       □ Divorcé         □ Séparé     

Situation 

Sociale 

Ressources 

□ Des parents      □ Du conjoint     □ Personnelles    □ Autres     

Revenus fiscal de référence : ……………………… 

Nombres de parts fiscales : ……………                   

Logement □ Hébergé chez les parents      □ Hébergé en foyer      □ Autonome  

Situation Scolaire ou 

Professionnelle 

□ Lycéen     □ Etudiant   (niveau d’études : ………………………….) 

□ Salarié  (depuis : ……………………… ; emploi occupé :…………………………………) 

□ Demandeur d’emploi   □ Apprenti   □ Formation Professionnelle  □ Sans emploi  

http://www.google.fr/url?q=http://www.logo00.com/logo-attention/&sa=U&ei=eS9qU6q_KdOR0QW5v4GQCQ&ved=0CC4Q9QEwAA&usg=AFQjCNFiFgdErt1jSDGZpw1-t9GmPcHztw


 
 

 

 
 

 

 

MOTIF DE LA DEMANDE 

Expliquez votre motivation et les raisons pour lesquelles vous avez besoin d’obtenir le permis de conduire. 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

CHOIX DE LA STRUCTURE D’ACCUEIL 

Expliquez les raisons pour lesquelles vous avez choisi cette association. 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………...

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 



 

 

 

 

 

STRUCTURE D’ACCUEIL 

Nom de 

l’association  

Objet de 

l’association 

 

 

 

 

N° d’inscription en 

préfecture  

Adresse du siège 

social 

 

 

 

 

 

Nom du Président  

Nom et 

Coordonnées de la 

personne à 

contacter 

 

 

 

 

 

OBJECTIFS DU PROJET AU SEIN DE LA STRUCTURE D’ACCUEIL 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 
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………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 
………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………………………………... 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

Le candidat déclare avoir pris connaissance de l’ensemble des obligations liées à la candidature pour 

obtenir une « Bourse au Permis de Conduire ».  

 

 

Date : 

 

 

Signature du Candidat                Signature du Représentant                                                      

                                                                                                   de l’Association 

          

                                                                                                                  

 

 

 

         

ACTE D’ENGAGEMENT DU REPRESENTANT LÉGAL DE LA STRUCTURE D’ACCUEIL 

 

Je soussigné(e) Madame/Monsieur ……………………………………………….… représentant(e) légal(e) de l’association  

……………………………….………………………………...…………………….…………………… m’engage à accueillir  

M/Mme/Mlle  …….……………………………….……………, pour la réalisation de l’action à vocation sociale ou 

humanitaire décrite précédemment, représentant au minimum 60h de bénévolat au sein de notre association. 

 

Je soussigné(e) Madame/Monsieur ……………………………………………….… représentant(e) légal(e) de l’association  

……………………………….………………………………...…………………….…………………… certifie qu’aucun des 

membres du bureau ne possède de lien de parenté avec M/Mme/Mlle …….……………………………… 

.………………………. accueilli(e) au sein de notre association. 


