
Régie Centrale

Tél : 01.64.88.15.52
Fiche d’inscription à la restauration scolaire

N° Famille  : Année Scolaire 2009/2010
Responsable légal 1 : Nom :

Prénom:
Adresse :
Téléphone :

Abonnement

Inscription (s) choisies (s) (1)

Nom et prénom de l’enfant  

Date de  

naissance

Groupe Scolaire

Maternelle ou Elémentaire Classe Lundi Mardi Jeudi Vendred

i

Nombre de  

jours/semaine

 Reconnais avoir pris connaissance du règlement intérieur. Moissy-Cramayel, le

Signature

Un de vos enfants présente-t-il une allergie alimentaire  ? oui non

Ville  de
Moissy-Cramayel

Mairie
Place du Souvenir - BP 24 - 77557 Moissy-Cramayel cedex - tél : 01 64 88 15 00 - fax : 01 64 88 15 25
e-mail : mairie@ville-moissycramayel.fr - site : www.senart.com 



Intitulé document
Emetteur : – Le : 

Si oui, laquelle  ?………………………………………………………………………………....

Nous vous demandons de nous faire parvenir un certifcat médical pour étudier la possibilité d’accueillir votre enfant en restauration scolaire. Une réponse écrite vous sera transmise dans 

les plus brefs délais.

(1) cocher le ou les  jours choisis qui seront fxés pour l'année.


