CITE SCOLAIRE VICTOR HUGO
27, rue de Sévigne
102, rue Vieille du Temple
11, rue Barbette
75003 Paris

FICHE DE MODIFICATION

REGIME DE DEMI-PENSION

Année scolaire 2008-2009
3°™ trimestre

JE SOUSSIGNE(E) ... cvve e e et et et e e e e e e Responsable légal de

P V. .o e enclassede.....................

demande la modification du régime de demi-pension de mon enfant.

Régime actuel : (1 Externe [ DP [ Forfait 5 jours
O Forfait2jours OL OM OM OJ

Régime demandé : [ Externe [0 DP [ Forfait 5 jours
O Forfait2jours OL OM OM OJ
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Signature du responsable Iégal

A REMETTRE A L’INTENDANCE



