Année scolaire FORMULAIRE DE DEMANDE DE REMBOURSEMENT PARTIEL

20... - 20... DANS LE CADRE D'UNE GARDE ALTERNEE (PASS S'COOL)
Nom : Prénom : Date de naissance : . Lol Sexe: MO FO
E-mail : @ .. . Téléphone fixe: __"__~"__"__"__ Téléphonemobile: __~__~"__"__"__
Etablissement scolaire fréquenté : Abonnement Citéline en cours de validité : Pass S'cool O
Ne carte de transport Citéline : N° carte de transport FLUO :
REPRESENTANT N°1
Nom: M., Mme Prénom :

Adresse :

Téléphone mobile : __~__~"__"__"__

Complément d’adresse :
Téléphone fixe : — 7 __"__"__"__

Codepostal : v v+, Commune:

E-mail : Autre téléphone : _ _"__"__"__"__
REPRESENTANT N°2

Nom: M. , Mme Prénom :

Adresse :

) Téléphone mobile : __~__~__"__"__
Complément d’'adresse :

Codepostal: v v v Commune: Telephone fixe : —_"__"__"__"__

E-mail : Autre téléphone : _ _7__"__"__"__

A COMPLETER PAR LE REPRESENTANT LEGAL

Je reconnais avoir pris connaissance des conditions générales de vente et certifie, sur 'honneur, l'exactitude des renseignements fournis ci-dessus ainsi
que la conformité des pieces justificatives fournies par mes soins, dans le cadre de ce dossier.

Fait a :
Le: Demande faite par : Signature : @




3 CONDITIONS A REMPLIR POUR BENEFICIER D'UN REMBOURSEMENT PARTIEL, dans le cadre d'une garde altemée :

VOTRE ENFANT LE DOMICILE D'UN DES DEUX
LISQSEEDE; o + BENEFICIE + REPRESENTANTS LEGAUX EST SITUE
UN PASS S'COOL EGALEMENT D'UN TITRE EN DEHORS DU TERRITOIRE

DE TRANSPORT FLUO DESSERVI PAR CITELINE

COMMENT FAIRE ?

PIECES JUSTIFICATIVES A JOINDRE A VOTRE DOSSIER :

1 Téléchargez le fPormulaire de demande de remboursement partiel,

dans le cadre d'une garde alternée, sur www.citeline.fr. Attention,
pour pouvolr prétendre a ce remboursement, vous devez vous étre

acquitté du reglement complet du titre Citéline de votre enfant

2 Constituez votre dossier selon les pieces justificatives mentionnées
ci-contre puis transmettez-le par voie postale

a votre service Clients Citéline

3 Nous vous Perons parvenir dans les meilleurs délais et
a domicile, un remboursement par cheque postal correspondant a

50% du prix de l'abonnement S'Cool de votre enfant
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1 Justificatif de paiement du Pass $'Cool (abonnement en vigueur)

2 Copie du titre de transport FLUO en cours de validité
3 Justificatif de domicile des 2 représentants légaux
9 Formulaire de demande de remboursement diiment rempli

B Courrier explicatif du représentant légal demandant
le remboursement
7 Jutisficatif d'identité du payeur et de son lien avec le titulaire

de l'abonnement

FORMULAIRE COMPLETE A RETOURNER PAR
LETTRE RECOMMANDEE AVEC ACCUSE
DE RECEPTION A ;

Citéline - Service Clientele

6, rue de Longwy - 57 190 Florange

Tout dossier incomplet ne sera pas traité.

&



