
Toute modification du rythme d'accueil en cours d'année, que ce soit temporaire ou permanent devra être 
confirmée par écrit.

NOM : .......................................................................................................................................................

PRENOM : …...........................................................................................................................................

Classe : …................................................................................................................................................

Modification

A compter du …......................................................................................................................................... 

Cochez les temps périscolaires concernés par la modification et ne cochez seulement que les jours de présence

 Restaurant scolaire

Lundi Mardi Jeudi Vendredi

 Garderie

Lundi Mardi Jeudi Vendredi

Matin

Soir

NOM – Prénom du responsable légal : …................................................................................................. 

Le Signature

Mairie de MESSAS - Tél.  02 38 44 53 02 - e-mail : accueil@ville-messas.fr

FORMULAIRE DE MODIFICATION D'INSCRIPTION AU PERISCOLAIRE


