Formulaire de demande
PERSONNES AGEES - PERSONNES EN SITUATION DE HANDICAP

b2y Passe Navigo Améthyste

LE DEPARTEMENT Vous pouvez bénéficier de conditions préférentielles pour vos déplacements (120 € pour
le forfait zones 14 5 ou 25 € pour le forfait zones 3 a 5) sur Fensemble des réseaux RATP,
— TERRE D'AVENIRS — SNCF et OPTILE.

Utilisable sur tous les réseaux dei'Tle-de-France SNCF. RATP et OPTILE
Centre communal d’action sociale de :

Choisissez un forfait : 3 forfait payant zones 3-5 ([ forfait payant zones 1-5
(participation de 25€ par an) (participation de 120 € par an)

3 1 attribution 3 Renouvellement Numeéro Passe Navigo

(tochez l case utle) Ll
NOM usuel du bénéficiaire: L L [ [ I [ [ [ [ [ [ [ [ [ [ T[T [ILL LI T]]
NOM de naissance: L L L | [ [ [ [ L0l
Prénom: L L L LD bbbt bbby

Date de naissance : | | | |

Adresse :

Codepostal:[ 9 [ 1| | | |

vile: LL L PPttt rlg
Téléphone Fixe:| | [ [ [ | [ | | || Téléphone Portable:| | | [ [ | | | | |
Courriel :

Reglement joint (type et montant) :

Date de la demande : | ‘ | | Signature du demandeur :

Conditions d’attribution au verso (cochez la case correspondant & votre situation)

A compter de la réception du présent formulaire par le Conseil départemental, le traitement de votre demande

est compris entre 1 et 2 mois. Vous serez informé-e par courrier de |'attribution de votre forfait Améthyste.

Date et cachet du CCAS

En cas de perte, de vol, de détérioration ou de dysfonctionnement
de votre passe Navigo : consultez le Syndicat des transports
d’fle-de-France (STIF) au 09 69 39 66 66 {appel non surtaxé

depuis un poste fixe). Toute demande de réédition du passe
Navigo est facturée 8 €.




Le Passe Navigo Ameéthyste

Documents de base a joindre a votre demande, quelle que soit votre situation

O Photocopie d’une piéce justificative d'un an de résidence (lors de la 1”* demande) ou de moins de 3 mois
pour un renouvellement

O Photocopie d’une piéce d’identité recto / verso (lors de la premiére demande) 1BOC

O Photocopie recto / verso de votre passe Navigo

O Pour le forfait Navigo Améthyste zones;3:6 : un chéque de 25 euros a I'ordre de «la Régie Améthyste»
O3 Pour le forfait Navigo Améthyste zones 1-5 : un chéque de 120 euros a I'ordre de «la Régie Améthyste»
O Piéces justificatives complémentaires suivant votre situation (voir ci-dessous)

Document(s) complémentaire(s) a joindre également selon votre situation

TIPERSONNES AGEES A PARTIR DE 65 ANS, non imposables ou avec un Impét sur le Revenu (IR) inférieur
au seuil de recouvrement (61€). Joindre une photocopie de :
(3 Le dernier avis d’'imposition sur les revenus
O Ou si vous étes bénéficiaires de I’Allocation Supplémentaire Vieillesse (ASV), copie de I'attestation
correspondante

T ADULTES HANDICAPES bénéficiant ou ayant bénéficié de I'Allocation Aduite Handicapé (AAH).

Joindre une photocopie de :

0 Si vous étes bénéficiaires de I'AAH, le dernier décompte de paiement de I’AAH (moins de 3 mois)

0 Ou si vous étes bénéficiaires actuels d'un titre de transport en tant qu’allocataire de I’AAH, ne plus
percevoir celle-ci mais une pension d’invalidité dans la limite du montant de 'AAH

0 Ou si vous étes bénéficiaires d’une pension d'invalidité de 2¢ ou 3° catégorie complétée par I'Allocation
supplémentaire d'invalidité (ASl), une attestation de versement

O Ou si vous étes bénéficiaires de I'ASV agés de 60 ans ou plus, précédemment bénéficiaires de I'AAH
ou d’une pension d’invalidité de 2¢ ou 3¢ catégorie complétée par I'’ASI, une attestation de versement

3 Ou si vous étes anciens combattants invalides a 100% uniquement, la carte ou I'attestation correspondante

RENVOYEZ OU DEPOSEZ VOTRE DOSSIER COMPLET
au Centre communal d’action sociale (CCAS) de votre ville
OU aupreés de la Direction des transports et de la mobilité, Conseil départemental de I'Essonne
6/8 rue Prométhée -Tour Malte - 91012 Evry

( Numéro Vert : 0 800 40 80 40 )
10h00-12h00/ 13h30-15h00

titretransport@cd-essonne.fr

Conformément & la loi «Informatique et liberté », vous avez un droit d’accés aux informations vous concernant qui figurent dans nos
fichiers. Il peut étre exercé par demande écrite, auprés du Correspondant Informatique et liberté, Conseil départemental de I'Essonne,
Hotel du Département, Boulevard de France, 91012 Evry Cedex. Les informations communiquées dans cette demande seront utilisées afin
de prévoir |'information nécessaire concernant les dispositifs d'aide départementale aux transports.
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