INSCRIPTION DEMI-PENSION 2026-2027
DEMANDE DE MODIFICATION

Votre enfant a été pré inscrit a la demi pension au mois de juin. Vous pouvez si vous le souhaitez:
= ajuster les jours d’inscription en fonction de son emploi du temps

=> ajuster le prix du repas en fonction de votre quotient familial

= demander le prélévement automatique

Nom :

Classe:

Prénom : :

MODIFICATIONS DEMANDEES (Merci de cocher les jours réellement souhaités)

Forfait:01j 02j 03j O04j O5j0Externe Jours :OLundi OMardi OMercredi O Jeudi OVendredi

* L=Lundi, M=Mardi, Me= Mercredi, J= Jeudi, V=Vendredi

0O J'adapte le tarif a mon quotient familial en joignant une attestation CAF/MSA de moins de 3 mois.

TARIFS PAR TRIMESTRE

Quotient Bl .- Forfait 5 jours Forfait 4 jours
familial P T T2 3 T T2
KEmIDEE 67 52 49 54 42
repas

Sup. a1
800 € 6,10 € 408,70 € 317,20 € 298,90 € 320,40 € 256,20 €
2302002 at 590 € 395,30 € 306,80 € 289,10 € 318,60 € 247,80 €
201 a1200 4,80 € 321,60 € 249,60 € 235,20 € 250,20 € 201,60 €
401 2800 € 3,60 € 241,20 € 187,20 € 176,40 € 194,40 € 151,20 €
<400 € 2,20 € 147,40 € 114,40 € 107,80 € 118,80 € 92,40 €

T1 : sept.-déc. 2026 * T2: janv.-mars 2027 < T3 : avr.-juil. 2027

T3
M

250,10 €

241,90 €

196,80 €

147,60 €
90,20 €

T
42

256,20 €

247,80 €

201,60 €

151,20 €
92,40 €

Forfait 3 jours Forfait 2 jours Forfait 1 jour
T2 T3 ™ T2 T3 T T2 T3
32 32 28 22 22 14 11 11
195,20 € 195,20 € 170,80 € 134,20 € 134,20 € 85,40 € 67,10 € 67,10 €
188,80 € 188,80 € 165,20 € 129,80 € 129,80 € 82,60 € 64,90 € 64,90 €
153,60 € 153,60 € 134,40 € 105,60 € 105,60 € 67,20 € 52,80 € 52,80 €
115,20 € 115,20 € 100,80 € 79,20 € 79,20 € 50,40 € 39,60 € 39,60 €
70,40 € 70,40 € 61,60 € 48,40 € 48,40 € 30,80 € 24,20 € 24,20 €

MODALITES DE REGLEMENT

fournir).
* Télépaiement par carte bancaire : en totalité ou en 2 ou 3 fois.

ainsi que le nom et le prénom de I'enfant.
*+ T3 :10 avr., 10 mai, 10 juin.

compris dans le forfait.

* Prélévement automatique : 3 mensualités par trimestre (mandat SEPA + RIB a

» Chéque : 1 a 3 réglements ; indiquer au dos la date souhaitée de remise en banque
Echéances prélévement : T1: 10 oct., 10 nov., 10 déc. » T2 : 10 janv., 10 févr., 10 mars

Un prélévement de régularisation peut étre effectué pour les repas occasionnels non

MANDAT SEPA - A COMPLETER EN CAS DE PRELEVEMENT
Nom / prénom du débiteur :

Adresse :

Code postal : Ville : Pays :
IBAN :

BIC : Tiers débiteur :

Faita: Le: / / Signature :

Créancier : SAS 1001REPAS - 3 allée Moulin Berger, 69130 Ecully * Identifiant
créancier SEPA : FR472Z272528910

Si vous optez pour le prélévement automatique, retournez le mandat complété, daté et signé avec un RIB, en précisant le nom et le prénom de I'éleve.

Date
Signature

Documents a rendre au professeur principal ou a I'intendance le vendredi 18 septembre au plus tard



