([["s.. % Autorisation N° 219-7-85 du 25/09/1985

Institution Al Hanane 1 - Agadir AN
Cité Anouar Souss - Agadir

Tél. : (0528) 22 6700 Fax : (0528) 23 66 73 GROUPE SCOLAIRE
E-mail : contact@alhananel.com AL HANANE PRIVE

Année scolaire : 2026/2027

TRANSPORT SCOLAIRE : FORMULAIRE DE DEMANDE
D’INSCRIPTION, DE RESILIATION ET DE CHANGEMENT

1- Informations générales

Nom demandeur : Prénom demandeur :
Nom Eléve : Prénom :

Date de naissance : / /

Etat de santé : Précisions :

Tél. Bureau Peére : GSM Pére :
Tél. Bureau Mére : GSM Meére :
Tél. domicile :

Classe:

2- Inscription au transport scolaire

Adresse actuelle du domicile avec tous les points de repeére :

ﬁ Car demandé : Date de début du service :
Agadir, le: / / Signature :

3- Précisions

I Circuit : Desserte de :

O 8h30

O 15h15

4- Changement de transport scolaire

Ancien N° Car : Nouveau N° Car :
Nouvelle Adresse du domicile avec tous les points de repére :

O Permanent O Temporaire du / / au /
Agadir, le: / / Signature :

5- Résiliation de 'abonnement au transport scolaire

Je demande d’annuler I'abonnement de mon enfant au transport scolaire.
Date prévue pour I'arrét du service : / /

Agadir, le: / / Signature :

6- Réservé a l’administration

Nom Opérateur TRSP : N° Billet :
1) Date dép6t de la demande : / /

2) Exécution: O Demande Acceptée O Annulée 0O Liste d’attente
Autorisation de réglement  Date / / N° Car Affecté:
Observation :

7- Visa du service financier

O Inscription OArrét O Changement




