
 

 

Inscription au projet « Mai des écoles » 
 

 

VENDREDI 22 MAI 2015 
 

 

 

 

 

 

 

N° d’affiliation de l’école : 

 

Ecole : 

 

Directeur/rice : 

 

Lieu d’embarquement autre que l’école : 

 

 

 

Identification des classes 

 

Nom de l’ENSEIGNANT Niveau de 

Classe 
Nombre 

d’élèves 
Nombre 

d’adultes 
CHOIX DE LA CLASSE 

Motif Danse Chant 

       

       

       

       

       

       

       

       

 

 

Fiche à retourner à l’O.C.C.E. par courrier, fax 04 93 62 63 11  ou mèl : ad06@occe.coop 

 

mailto:ad06@occe.coop

