
Je soussigné Mme, M. ......................................................................................
Résidant au ...............................................................................................................
Souhaite participer au.x repas le .......... / .......... / ....................
Souhaite participer au.x repas le .......... / .......... / ....................
Souhaite participer au.x repas le .......... / .......... / ....................
Souhaite participer au.x repas le .......... / .......... / ....................
    J’ai lu et approuvé le règlement intérieur 
Fait à ................................ le .......... / .......... / ....................
Signature

REPAS INTERGÉNÉRATIONNELS
restaurant scolaire

réservés aux Bauvinois.es de 65 ans et plus
& aux grands-parents extérieurs ayant un petit-enfant 

scolarisé à Bauvin

Fiche de réservation
(à remettre en mairie aux horaires d’ouverture jusqu’au jeudi

précédant la date de repas souhaitée)


