
 

Le proviseur 

 

 

 

 

 

 
 
 

Dossier suivi par  
Mme ANDRADE 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Téléphone 

05 61 67 95 40   

Fax 

 05 61 67 95 49  

 . 

0090024c 

@ac-toulouse.fr 
 

 

Adresse :  

17 Rue CAPUS 

09 700 SAVERDUN 
 

Saverdun, le jeudi 15 janvier 2026 

 

 

La Proviseure  
A 

Tous les responsables légaux  
 
 

 
     

 
 
Suite à l’inscription de votre enfant en tant que demi-pensionnaire à la rentrée 
2026, je vous remercie de bien vouloir choisir l’une des deux options 
concernant le régime de demi-pension : 
 
 

- Demi-pensionnaire 4 jours (lundi, mardi, jeudi, vendredi) 
 
Ou 
 

- Demi-pensionnaire 5 jours (lundi, mardi, mercredi, jeudi, vendredi) 
 
Merci de prendre en compte que la demi-pension 4 jours interdira 
l’accès de votre enfant à la demi-pension le mercredi. 

 
 

La Proviseure 

 
…………………………………………………………………………………… 

DEMANDE DE DEMI-PENSION  

ANNEE SCOLAIRE 2026/2027 

Je soussigné(e) ___________________________________________, 

représentant légal de l’élève 

Nom : _______________________________Prénom :  

Classe : 

Je choisis l’option : 

 DP 4 Jours (lundi, mardi, jeudi, vendredi) 

      DP 5 Jours (lundi, mardi, mercredi, jeudi, vendredi) 

Merci de retourner ce coupon directement au secrétariat ou à envoyer par 
mail. 
La catégorie 5 jours sera appliquée par défaut sans réponse de votre part. 

 
 


