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3 rue du Petit Ballainvilliers- 91160 BALLAINVILLIERS 

 

 

 

AIDE AU PERMIS 

DE CONDUIRE 
 

 

 

 

Demande d’aide 
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La Municipalité subventionne le permis à hauteur de 50% du forfait de base de l'auto-école partenaire.  

Ce versement induit de la part de l’auto-école : 

• Un livret d'apprentissage + un livre de code 
• Un forfait code (illimité sur 3 mois) 
• Un abonnement internet (cours et tests de code en ligne) 
• Une présentation (une fois) à l'examen théorique du code 
• Une heure d'évaluation de départ 
• Des heures de conduite 
• Une présentation à l'examen pratique 

Toutes ces étapes doivent être effectuées dans les conditions fixées par le contrat passé entre le 

jeune et l'auto-école. 

La convention est signée pour une année à compter de la date de la signature du contrat avec l'auto-
école et la municipalité. 

 

Pièces à joindre à la demande 

Le dossier complété et signé ☐ 

Copie du livret de famille faisant apparaître l'état civil des parents et du candidat  ☐ 

Copie de la carte nationale d’identité ☐ 

Justificatif de domicile au nom des parents ou au nom du candidat,  ☐ 

Justificatif de la situation personnelle (lycéen, demandeur d'emploi, étudiant, etc.) ☐ 
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N° de dossier : à remplir par la municipalité 

Renseignements concernant le candidat 

☐ Mme ☐ Mlle ☐ M. Age : Remplissez ...................  

Nom : Remplissez ............................................................................... Prénom : Remplissez ............................................................  

Date de naissance : Remplissez........................  Lieu de naissance : Remplissez ............................................................  

Adresse : Remplissez .................................................................................................................................................................................  

Remplissez .....................................................................................................................................................  91160 Ballainvilliers 

Téléphone fixe : Remplissez .........................................................  Portable : Remplissez ...................................................  

Courriel : Remplissez .................................................................................................................................................................................  

     

Situation du candidat  

☐ Lycéen ☐ Étudiant Boursier : ☐ Oui ☐ Non 

Établissement fréquenté (adresse complète) : Remplissez ....................................................................................................  

Remplissez ......................................................................................................................................................................................................  

☐ Stagiaire de la formation professionnelle 

☐ Demandeur d’emploi 

☐ Salarié Profession Remplissez ....................................................................................  Depuis le Remplissez ..........  

 

Renseignements concernant les parents du candidat 

(À compléter dans le cas où le candidat réside chez ses parents) 

 Responsable légal 1 Responsable légal 2 

Qualité de* ☐ Mère   ☐ Père   ☐ Tuteur  ☐ Mère   ☐ Père   ☐ Tuteur 

Nom Remplissez Remplissez 

Prénom Remplissez Remplissez 

Adresse Remplissez Remplissez 

Code postal  91160 91160 

Ville  Ballainvilliers Ballainvilliers 

Profession Remplissez Remplissez 

* Cocher la ou les cases correspondante(s) à votre situation. 

 

 



P a g e  | 4 

 

Le demandeur 

Je soussigné(e) Remplissez......................................................................................................................................................................  

Certifie sur l'honneur l'exactitude des renseignements ci-dessus et accepte le règlement joint au présent 
dossier. 

Fait à Ballainvilliers, le Date du jour Signature Nom Prénom 

Le responsable légal du candidat 

Je soussigné(e) Remplissez......................................................................................................................................................................  

Certifie sur l'honneur l'exactitude des renseignements ci-dessus et accepte le règlement joint au présent 
dossier. 

Fait à Ballainvilliers, le Date du jour Signature Nom(s) Prénom(s) 

 

 

Pour la signature électronique de ce document, veuillez indiquer vos Nom(s) et Prénom(s). 

 

Réservé à l’administration Signature de l’élu 
   Nom Prénom 
Avis de la commission : ☐ Favorable ☐ Défavorable Date du jour 

Fiche de présentation à la commission 

N° de dossier : à remplir par la municipalité 

Écrivez votre motivation au jury de la commission d’aide au permis.  

Lettre de motivation : 

Remplissez ......................................................................................................................................................................................................  
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