
Inscription à l’étude du soir
 à remettre à madame DRAGAN

Madame, Monsieur...........................................................................................................

inscrit son enfant........................................... classe de ........................................

à l’étude du soir :

 Pour la période numéro :

 Pour les  jours suivants :

 LUNDI  MARDI  JEUDI   soit ..........................soir (s) par semaine.

Ci- joint un chèque de :……………€

Numéro de téléphone nous permettant de vous joindre entre 17h et 18h  : ………………

Date :............................... Signature


