Annexe A de la Convention pour frais spécifigues 2020

Frais de vie et

de logement pour jeunes accueillis en formule de

logement encadré : Fiche de renseignement

Organisme gestionnaire :

Remplir et cocher ce qui convient :

1. Demandeur :

Nom :

Prénom :

Matricule :

Nationalité :

Adresse :

No : Rue :

CP: Localité :

Tél. :

Statut du jeune :

e Ftudes

Nom de I'Ecole :

Adresse de I'école :
Personne de référence :
Durée prévisible des études :

Certificat ou dipléme visé :

[ ] étudiant [ ] apprenti [ ] travailleur

[ ] inscrit & 'Administration de I'Emploi ou participe a une
activité dans le cadre du service volontaire défini par la loi du 28
janvier 1999 concernant le service volontaire

e Apprentissage

Année d’apprentissage : [ 118 année [ _]2®me année [_]3me année

Patron d’apprentissage :

Adresse :

Durée de I'apprentissage :
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e Emploi

Nom de 'employeur :
Adresse :

Type de contrat :

2. Situation financiére :

[ ] contrat & durée indéterminée

[ ] contrat & durée déterminée

Dépenses || Montant mensuel || Revenus

Montant mensuel

1. loyer

1. allocations familiales

2. charges
locatives

2. pension alimentaire

3. bourse CEDIES

4. indemnité d’apprentissage

5. salaire

6. allocation de chémage

7. RMG

8. allocation de loyer

intéréts et produits provenant des
capitaux

10 tout autre revenu de remplacement
" ou indemnité non-occasionnelle

TOTAL :

0.00

0.00

Le demandeur a-t-il sollicité d’autres subventions publiques : [ ] OUI [_| NON

Sioui:

Quelle institution publique ?

Montant sollicité montant accordé

| Participation financiére de I'Etat aux frais de vie et de logement

Calcul :

Montant des dépenses (loyer+ charges locatives) :

Montant des recettes :

0.00

0.00
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Montant du subside a accorder au jeune :

660 + loyer +charges locatives - recettes = participation de I'Etat

660 + + 0.00 - 0.00 = 660.00

Est inclus dans la participation de I'Etat, un forfait de 60€ qui est demandé au jeune
pour participer aux dépenses pour charges privées.

Le cas échéant, supplément pour enfant(s) :

Nombre d’enfants (Y) :

Nom

Prénom Date de naissance

Montant du supplément pour un enfant : 180 €

180 x ( )= 0.00 participation de I’Etat
Y
Date effet :
( correspondant au changement de la situation financiére du jeune )
Date effet :
( correspondant & la considération du nouveau salaire du jeune )
Jle
(lieu) (date)
(Nom du demandeur) (Nom de 'agent accompagnateur)
(Signature du demandeur) (Signature de I'agent accompagnateur)

Piéces d’appui a joindre a la demande du jeune :
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certificat de scolarisation

certificat d’apprentissage

copie contrat de travail

copie fiche de salaire/ de I'indemnité d’apprentissage
copie lettre bourse CEDIES pour étudiants

pieces certifiant autres revenus

certificat d’inscription & ’'ADEM
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