ACADEMIE
D’AIX-MARSEILLE

Assistants de langues étrangeres
Académie d’Aix-Marseille

Lettre d’information

PRISE EN CHARGE PARTIELLE D’ABONNEMENT RESIDENCE —-LIEU DE TRAVAIL

@ EST-CE QUE MON EMPLOYEUR PREND EN
CHARGE MON ABONNEMENT MENSUEL OU
ANNUEL DE TRANSPORT ?

OUI, sous certaines conditions :
- Abonnement a voyages illimités pour vous
rendre sur votre lieu de travail ou a un service
public de location de vélos.

- Dans la limite de 75% du colt de
I'abonnement et pour un montant maximum
mensuel de 96,36€ par mois :

- Pour les trajets entre votre domicile et
chaque lieu de travail.

ﬁ = S

@DANS QUELLES SITUATIONS JE NE PEUX PAS
PRETENDRE A LA PRISE EN CHARGE PARTIELLE
DE TRANSPORT ?

- Si vous utilisez un véhicule
personnel pour vous rendre a votre
travail
- - Si vous achetez des tickets
> journaliers ou des carnets de
tickets.

@A QUI DOIS-JE ADRESSER MA DEMANDE DE
PRISE EN CHARGE PARTIELLE?

Les demandes doivent étre adressées a votre
gestionnaire au début du mois selon votre
niveau et département d’affectation :

A. Assistants du 1¢" degré (1D)
Au gestionnaire _a la DSDEN de votre
département, selon leurs éventuelles consignes.

B. Assistants du 2" degré (2D) :
Au bureau des assistants au début du mois:

Rectorat d’Aix-Marseille

DIPE- Bureau des assistants de langue

Place Lucien Paye

13621 AIX-EN-PROVENCE CEDEX 1

ou

assistants-langues@ac-aix-marseille.fr
Sujet: NOM PRENOM : FRAIS DE TRANSPORT
ANNEE-MOIS

Sujet | 20 MORRISJIM : FRAIS DE TRANSPORT 2023-10

@COMMENT DEMANDER LA PRISE EN CHARGE PARTIELLE
DES TITRES D’ABONNEMENT DE TRANSPORT?

1. REMPLISSEZ LE FORMULAIRE CI-JOINT

au début de chaque mois

« DEMANDE DE PRISE EN CHARGE PARTIELLE DU PRIX DES TITRES
D’ABONNEMENT CORRESPONDANT AUX DEPLACEMENTS EFFECTUES PAR
LES AGENTS PUBLICS ENTRE LEUR RESIDENCE ET LEUR LIEU DE TRAVAIL »

- Ne rien écrire dans la partie PERIODE

- Complétez avec votre NOM et PRENOM_COMPLETS tels
qu’ils figurent sur votre piece d’identité, puis complétez:
Grade: ASE. Discipline:(votre langue). Quotité : 100%

- Indiquez votre adresse, I'arrét de bus ou la station desservant
votre domicile et votre lieu de travail.

- Cochez la case qui correspond a la nature de I'abonnement.
- Indiquez le nom et I’adresse de la compagnie de transports,
ainsi que le colit de 'abonnement pour la période.

- Complétez : Fait a (ville), le (date) et n’oubliez pas de signer
en face de « Signature de I'agent ».

- Attention : Ne rien écrire sur la case -

2. JOIGNEZ IMPERATIVEMENT les justificatifs

qui correspondent a votre demande

> POUR UN ABONNEMENT MENSUEL:

1 La copie lisible recto-verso de la carte a puce nominative
délivrée par le transporteur si I'abonnement est chargé sur
un support magnétique, ou la copie du titre de transport
(avec le nom de I'abonné et la date d’abonnement) et

2. L'original de la facture, (a défaut tout justificatif de
paiement : ticket de caisse) ou bien I’original de I’attestation
d’achat d’abonnement de transport délivrée par la régie ou
I’entreprise de transport.

» POUR UN ABONNEMENT ANNUEL : (a transmettre au début
de la période couverte par I'abonnement)

1. Uoriginal du titre de transport nominatif. Si 'abonnement
de transport est chargé sur un support magnétique, faire la
copie lisible recto-verso de la carte a puce nominative.

2. L'original de la facture, (a défaut tous justificatifs de
paiement : ticket de caisse)

3. L’original de I’attestation d’achat d’abonnement de
transport délivrée par la régie ou I’entreprise de transport.

3. TRANSMETTEZ VOTRE DOSSIER

au début de chaque mois a votre gestionnaire.
Toute demande incompléte sera rejetée. Sivous travaillez dans
le 2" degré, demandez de I'aide au secrétariat pour remplir
votre premiére demande.

Un conseil : Conservez une copie de tous ces documents !

NB : Ces remboursements figurent sur votre bulletin de salaire.

200039| REMBT DOMICILE-TRAVAIL [ 24,75

MAJ 2023-10

DIPE- Bureau des assistants de langues.



https://www.ac-aix-marseille.fr/les-assistants-de-langue-121829#summary-item-4
mailto:assistants-langues@ac-aix-marseille.fr
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