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Ktre éligible aux prix solidaire

L’épicerie collaborative Copcop lance ses prix solidaires !

Les prix solidaires correspondent a une réduction de 20% ou 30% sur toutes tes courses
(épicerie et cuisine débrouille). Afin de savoir si tu es ¢éligible, nous vous invitons a renvoyer
le dossier ci-dessous complété et signé.

Viens tester ton éligibilité et faire tes courses a des petits prix !

Voici quelques exemples de personne ¢ligible : étudiant.es, demandeur.euses d’emploi, faible
revenus, AAH...

Dossier a renvoyer :
par mail : contact.epicerie@festa.bar
ou au comptoir de I’épicerie
ou par courrier a I’adresse suivante :
Association COPCOP
1 place de la charte des libertés communales
31300 Toulouse



Formulaire d’éligibilité -

Gfop

epicerie collaborative

Prix solidaire - Epicerie collaborative Copcop - Année 2023/24

Situation personnelle

Adresse postal : ...

Codepostal : ..............cooeiiiiiiiiiii

Adressemail : ...

Prénom : ...

Date de naissance: ............ [oviiiiainnn. Lociiiiiiiinnn,

Numéro de téléphone : .............................oooeni

Situation familiale

Votre situation maritale :

[J Seule

[J Concubinage ou Marié.es ou Pacsé.es

Avez-vous des enfants a charge :
[J Pas d’enfant
[J 1 enfant
[J 2 enfants
[J 3 enfants
[J + de 4 enfants

Est-il possible d’en savoir plus sur votre situation personnelle :

[J En situation d’invalidité professionnelle
[J Seul.e & subvenir aux besoins de mes enfants

Papiers a fournir lors de votre demande en fonction de votre situation

Afin d’appuyer votre demande, veuillez-nous envoyer les justificatifs nécessaires selon votre situation :

[J Carte d’identité ou passeport

[] Dernier avis d’imposition (pour les travailleur.euses)

Papiers spécifiques au situation suivante :

Ooo0oO0o00000

Alternant.e : Contrat d’apprentissage

Etudiant.e : Attestation de scolarité ou carte étudiante

Etudiant.e boursier : Attestation de scolarité ou carte étudiante , Attestation de bourse

Retraité.e : Attestation d’¢ligibilité a I’ASPA

Demandeur.se d’emploi : Attestation de demandeur d’emploi
Personne en situation de Handicaps : Attestation de I’ AAH

Personne en situation d’invalidité : Attestation de pension d’invalidité

Demandeurs d’asile : Attestation de demande d’Asile
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