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BULLETIN D'ADHÉSION 2024/2025
-.-.-.-.-.-.

CONVENTION FINANCIÈRE
Je, nous soussigné(e/s), Monsieur et/ou Madame : ___________________________
Parent(s) de (nom et prénom) : ________________________________________
Demeurant à : ____________________________________________________
Code postal : _________ 			  Ville :______________________________

Téléphone du domicile : ___/___/___/___/___
Téléphone portable du père : ___/___/___/___/___

Téléphone portable de la mère : ___/___/___/___/___
Téléphone de l’élève : ___/___/___/___/___

Adresse mail de l’élève : _________________________________________
Adresse mail des parents : _______________________________________

•	 Inscrivons notre fils/fille aux cours de Terminale PASS - Portail Santé,  et à ce titre,  
nous nous engageons au paiement des 380€ (obligatoirement avant le 05/10/24) 
correspondant aux frais de scolarité. Les chèques seront libellés à l’ordre de l’OGEC 
SAINT-LUC.

Toute inscription est ferme et définitive, aucun remboursement ne pourra 

se faire en cas de départ en cours d’année  

•	  Nous reconnaissons avoir pris connaissance des conditions d’inscription ci-dessus

Fait le : ___/___/______
Signature du père 		  Signature de la mère 		 Signature de l’élève


