_ FORMULAIRE DE PAIEMENT A RETOURNER
:: - AVEC LE BON DE COMMANDE
- % x (a remplir impérativement et a remettre avec Ie d® commande

_..- au plustard le 07 mai 2010

Aupres_de la gestionnaire comptable)

Veuillez trouver ci-joint un chéque n® ........................ BRUE © ..o,

D'unmontantde : .........ccvvviiini... Datédu: ......o.ovviini ...

Représentant le reglement des liypesr lafamille (nom) @ ..o,

Prénom des enfants : Classe Montant :
(pour la rentrée 2009)

>

>

>

TOTAL

Réceptionné par :

Date et signature du représentant de I'Ecole

* Chéque a l'ordre de Ecole Paul et Virginie
Ecrire au dos du chéque le nom/prénom/n°® de télépho

ECOLE MATERNELLE et PRIMAIRE PAUL ET VIRGINIE,
Route Royale, Tamarin, lle Maurice.
Tel: 483 5963 Fax: 483 5638
Email: administration@ecolepauletvirginie.com
Site Web: www.ecolepauletvirginie.com




