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REMBOURSEMENT DES SOLDES DE COMPTE DE DEMI-PENSION
En cas de départ définitif de I'établissement, vous pouvez demander le remboursement du solde du compte de demi-
pension de votre enfant en fournissant les informations demandées ci-dessous.

Les virements de remboursement ne seront réalisés que fin septembre/début octobre
2025.

ELEVE CONCERNE(E)

Nom de I'éléve :

Prénom de I'éléve :

Numéro de la carte de demi-pension:

REMBOURSEMENT OU DON A LA CAISSE DE SOLIDARITE

Vous avez la possibilité de demander le remboursement du solde du compte de demi-pension de votre enfant ou de
faire don de ce solde a la Caisse de solidarité du lycée pour aider d’autres familles en difficultés.

Cochez la mention applicable, une seule valeur possible

[] Je demande le remboursement du solde de demi-pension et je fournis un RIB (voir ci-dessous).

Je donne mon accord pour que le solde du compte de demi-pension alimente la caisse de solidarité pour aider des
familles en difficultés.

COORDONNEES BANCAIRES
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REMBOURSEMENT DES SOLDES DE COMPTE DE DEMI-PENSION

Si je demande le remboursement, je joins ci-dessous un relevé d'identité bancaire au nom:
Cochez la mention applicable, une seule valeur possible
[] D'un des responsables légaux de I'éleve

[] De I'¢éléve majeur qui dépose la présente demande

Piéce justificative a joindre en complément du dossier
|:| Relevé d'identité bancaire (format PDF ou PHOTO)

VALIDATION (cliquer sur "Déposer le dossier" ci-dessous)
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