
TRANSPORT ÉTUDIANTS—Formulaire de demande 

Titre valable uniquement sur le réseau 

FORMULAIRE DESTINÉ AUX HABITANTS DE CORMONTREUIL Étudiants de moins de 26 ans 

Formulaire à compléter et à retourner / déposer à l’adresse suivante : 

Mairie de Cormontreuil—place de la république BP 6  51350 Cormontreuil 

Ou par mail : animation@cormontreuil.fr   

Élève (écrire en majuscule) 

Nom : 

Prénom : 

Sexe :   F   M   Date de naissance : 

Adresse : 

51350 Cormontreuil 

Représentant légal de l’élève (écrire en majuscule) 

Nom : 

Prénom : 

Adresse : 

Code postale :        Ville : 

Téléphone portable 

Mail obligatoire :       @ 

Établissement fréquenté 

Établissement : 

Adresse 

Classe : 

Pièces à fournir : TOUT FORMULAIRE INCOMPLET NE SERA PAS TRAITÉ 

Lors du dépôt du formulaire : 

- Justificatif de domicile de moins de 3 mois (factures EDF, téléphone…)

Avant la fin de l’année scolaire : 

- Certificat de scolarité

- Justificatif de paiement de l’abonnement

Année scolaire :  / 

Date de la demande : Signature du représentant légal : 
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