ANNEE SCOLAIRE 2026-2027
BREIZHGO DOSSIER D’INSCRIPTION

XAV:Xeipl: La Région vous transporte AU TRANSPORT SCOLAIRE

A renvoyer avant le
Champs obligatoires

RENSEIGNEMENTS CONCERNANT L’ELEVE

Nom*

e 00800 CRCRCE RN

Prénom* ’ Date de naissance* Photo d’identité'z
RENSEIGNEMENTS CONCERNANT LE-LA REPRESENTANT LEGALE i G

Statut du demandeur*  Représentant.e légale  Assistant-e familial-e Autre

Inscrire
les nom et prénom |
de l'éléve au dos
de la photo
et lagrafer
Prénom* |, | o b0 oo e v b o Bl e ceeen

Nom*

Date de naissance™: ........ [, S Adresse*
Code postal* Commune*

Téléphone mobile n°l Télephone fixe ou mobile n°2

Courriel

L’éléve est-il en résidence alternée et, si oui, a-t-il besoin de deux transports BreizhGo 2 : Oui Non

Circuit

RENTREE 2026-2027

Nom de l'établissement™®

Commune de l'établissement®

Classe cP CE1l CE2 CM1 CM2 ULIS primaire

Autre

Si vous &tes inscrit dans un établissement en dehors de votre secteur de référence, merci d'en préciser la raison -

Freres et sceurs utilisant un transport scolaire BreizhGo

Nom et Prénom Date de naissance Classe Etablissement scolaire



RENTREE 2026-2027

Commune de montée
Nom de l'arrét de montée souhaité

Date du 1* jour d’utilisation
Votre enfant posséde une carte KorriGo* | _/Oui ' Non Si oui, N° de la carte KorriGo*

N° de client KorriGo Réseau de transport indiqué en haut a droite de la carte korriGo

Je soussigné (nom et prénom)*
lela responsable légal-e Uassistant-e familial-e autre

» Certifie sur Uhonneur l'exactitude des renseignements fournis sur ce formulaire.

Jaccepte que mes coordonnées soient utilisées pour m’informer via SMS en cas de suspension
lors de perturbations majeures (gréves, intempéries...) des services de transport scolaire utilisés par mon enfant oul NON

Jaccepte que mes coordonnées soient utilisées pour recevoir de Uinfarmation par courriel sur actualité BreizhGo oul NON

Je m’engage 3 informer l'antenne des transports de Saint-Brieuc de toute modification de la situation famitiale ou scolaire.

Fait le™ a*
Mairie de

Signature*

breizhgo.bzh

* Ces champs sont obligatoires.

Les informations recueillies sont utilisées afin de répondre 3 vos demandes d'inscription et de renouvellement aux services de transport organisés par la Région Bretagne. Les
données collectdes sont destinées aux services concernés de ta Région, et le cas échéant, & leurs sous-traitants et prestataires. Vous disposez du droit d’accéder aux informations
qui vous concernent, notamment pour y apporter d’éventuelles corrections ainsi que du droit 3 la limitation du traitement et de définir des directives relatives au sort des données
3 caractére personnel aprés votre mort. Vous disposez, également, du droit de vous opposer a tout moment, a ce traitement. Pour exercer ces droits, il vous suffit d'envoyer un
mail a l'adresse informatigue-libertés@bretasne.bzh ou par courrier postal auprés du Délégue 3 la Protection des Données de la Région Bretagne, 283 avenue du Général Patton
€S 21101 35711 Rennes Cedex 7. Pour en savoir plus, consultez La politique de protection des données applicable 3 la gestion des services de transport scolaire sur ww.breizhgo.bzh.




