
FICHE D’INSCRIPTION  

AU RESTAURANT SCOLAIRE 
 

A remettre au plus tard le 14/08/10 en Mairie 

 
 

Je soussignée : Monsieur ou Madame 

 

NOM……………………………………. ….. PRENOM……………………………………. 

 

ADRESSE……………………………………………………………………………………... 

 

Téléphone domicile :…………………………………………………………………………... 

 

Tél. port. Madame :………………………………………… employeur :………………...……. 

 

Tél. port. Monsieur : ……………………………………… employeur :………………...……. 

 

 

Déclare inscrire mon ou mes enfant(s) au restaurant scolaire pour l’année 2010/2011. 

 

Enfant(s) : 
 

NOM…………………………… Prénom ………………… Né (e) le ………….. Classe...….. 

 

NOM…………………………… Prénom ………………… Né (e) le ………….. Classe...….. 

 

NOM…………………………… Prénom ………………… Né (e) le ………….. Classe...….. 

 

 

 

 Préciser le ou les jours 

Pour une fréquentation régulière LUNDI MARDI JEUDI VENDREDI 

Soit 4 jours par semaine     

Soit 3 jours par semaine     

Soit 2 jours par semaine     

Soit 1 jour par semaine      

 


