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FICHE DE RESERVATION
RESTAURANT SCOLAIRE

(A compléter pour les personnes qui n’utilisent pas Internet pour les réservations)
ELEVE

NOM : PRENOM :
Né(e)le: _/ /

Année scolaire : 2024/2025 Classe de :
RESPONSABLE LEGAL

Responsable légal : [0 Pére — [0 Meére — [ Tuteur
NOM : PRENOM :
Situation familiale :

Autorité parentale : O oui O non
ADRESSE :

VVVYY

A\

Téléphone :
Domicile : Professionnel :
Portable : adresse mail :

RESERVATION

Menu sans viande : [ Oui O Non
Semaine du ................. AU o,

Lundi Mardi Jeudi Vendredi

Semaine du ................. =11

Lundi Mardi Jeudi Vendredi

Semaine du ................. =11

Lundi Mardi Jeudi Vendredi

Semaine du ................. AU oo,

Lundi Mardi Jeudi Vendredi

Semaine du ................. AU v

Lundi Mardi Jeudi Vendredi

Mairie Ste-Hélene-sur-Isére - 1 route de la Montagne - 73460 STE-HELENE-SUR-ISERE
75 047938 4038 - & 0479384733
> accueil@stehelenesurisere.fr
Site : www.ste-helene-sur-isere.fr



mailto:accueil@stehelenesurisere.fr
http://www.ste-helene-sur-isere.fr/

FACTURATION

Merci d’indiquer le nom et I'adresse du destinataire des factures.

NOM : PRENOM :
ADRESSE :

Adresse mail :

Mode de réglement :

[0 Cheéque a l'ordre du Trésor public

[ Especes directement au Trésor public

[ prélévement (joindre un RIB + contrat signé)
[0 Paiement en ligne

Remis le:

Signature

CE FORMULAIRE EST A REMETTRE A L’ACCUEIL DE LA MAIRIE
LE LUNDI 9 H 00 DE LA SEMAINE EN COURS POUR LA SEMAINE
SUIVANTE




