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Demande de modification de fréquentation 
 
 
 
Concerne l ’enfant 
 

Nom    Prénom      
 
 
 
 
 
 
 

Nouvelle fréquentation dès le   

 
Abonnement Horaires Lundi Mardi Mercredi Jeudi Vendr edi 
UAPE matin                       

(matin avant école) 07h00 – 09h00      

Crèche 50%                                 
(matin sans repas) 07h00 – 11h15      

Crèche 60%                          
(matin avec repas) 07h00 – 13h30      

Crèche 100%                           
(journée complète) 07h00 – 18h15      

UAPE midi                                        
(repas de midi) 11h30 – 14h00      

Crèche 50%                  
(après-midi sans repas) 13h30 – 18h15      

Crèche 60%                         
(après-midi avec repas) 

11h30 – 18h15      

UAPE après-midi                            
(après-midi après école) 16h00 – 18h15      

 

 

 

 

 

 
 
Signature de la mère et/ou du père (ou de la personne responsable) : 

…………………………………………………………….. ………………………………………………….. 

 


