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DEMANDE D’AIDE A 'EQUIPEMENT INFORMATIQUE
de Seine-Maritime

COORDONNEES DE L'INSTRUCTEUR

Organisme :

Adresse :

Travailleur Social a l'origine de la demande :

Téléphone:

Mail du Travailleur social :
Mail du secrétariat :

COORDONNEES DU DEMANDEUR

N°allocataire : Date de naissance :

Nom : Prénom :

Adresse compléte :
N°: Rue :

CodePostal : Commune :

N° Téléphone :

Demande de l'aide :

[ au titre de la famille : Parent gardien 0 ou Parent non gardien [J
Si parent non gardien : Indiquer Nom, prénom et date de naissance de chaque enfant :

O au titre d’un Etudiant boursier : Echelon de bourse :
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de Seine-Maritime

Montant Sollicité :

O Prét: € Montant des mensualités €/Mois

Le montant minimum des mensualités de remboursement est de 17,00€.
L'allocataire a-t-il saisi la commission de surendettement ?: Oui [J Non [J

ou

O Subvention €

Coordonnées du ou des destinataire(s) de paiement :

Fait a Le / /

Signature de l'allocataire, Signature du conjoint,
(qui certifie 'exactitude des renseignements)

Signature et cachet du service instructeur,

PIECES A FOURNIR

» Devis correspondant a la demande, RIB du fournisseur
» Justificatif de 'abonnement internet (paiement a l'allocataire dans ce cas)
» Sidemande pour un étudiant, justificatif de bourse

Les informations recueillies sur ce formulaire sont enregistrées dans un fichier informatisé par votre Caisse d'Allocations
Familiales pour étudier la possibilité de vous octroyer une aide. Ce traitement est réalisé dans le cadre de I'exercice d'une
mission de service public. Les données collectées seront donc communiquées aux services administratifs en charge de la gestion
de votre dossier allocataire et seront conservées le temps nécessaire a la poursuite de la finalité.

Vous pouvez accéder aux données vous concernant, les rectifier, demander leur effacement ou exercer votre droit a la limitation
du traitement de vos données. Pour exercer ces droits ou pour toute question sur le traitement de vos données dans ce
dispositif, vous pouvez contacter votre CAF par courrier adressé a l'attention du Directeur au 65 Avenue Jean RONDEAUX CS
86017 76017 Rouen CedexSi vous estimez, apres nous avoir contactés, que vos droits « Informatique et Libertés » ne sont pas
respectés, vous pouvez adresser une réclamation a la CNIL a partir du site www.cnil.fr
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