Inscription mensuelle au restaurant scolaire

Dernier délai pour l'inscription ! — 10/07/2019

Le paiement est a effectuer a réception de la facture

Enfant: Classe:

Responsable [égal :
Adresse :

Signature :

Mois de Septembre 2019

SEPTEMBRE

Dimanche

-

Lundi

Mardi

Mercredi

Jeudi

Vendredi

Samedi

Dimanche

Lundi

Mardi

O |\O |0 [Owv |- W N

Nombre Tarif Total &
de jours payer

Mercredi

Jeudi

Vendredi

Tableau a déposer dans la boite aux

Samedi

lettres du restaurant scolaire située a

Dimanche

Lundi

l'entrée de I'école apres avoir coché les

Mardi

jours de présence de l'enfant et signé.

Mercredi

Jeudi

Vendredi

Samedi

Dimanche

Lundi

23

Mardi

24

Mercredi

25

Jeudi

26

C—1 Jour de classe

Vendredi

27

1 Jour chémé (mercredi, week-end, vacances et jours fériés)

Samedi

28

Dimanche

29

Lundi

30

Nombre de repas:
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