AGENCE COMPTABLE
EPLEFPA MIRANDE RISCLE
VALENTEES BP 54

32300 MIRANDE

Mail : mirande.a-comptable-epl@educagri.fr

TEL : 05.62.66.52.67

ECHEANCIER DE PAIEMENT PENSION ou DEMI PENSION

FORMULAIRE A COMPLETER

Pour les familles qui avaient un échéancier I’'an passé,
il faut refaire une demande et compléter ce formulaire MERCI

NOM DU RESPONSABLE
FINANCIER DE L’ELEVE

PRENOM DU
RESPONSABLE

ADRESSE DU
RESPONSABLE

NOM DE L’ELEVE

PRENOM DE L’ELEVE

REGIME DE L’ELEVE

O INTERNE

O DEMI PENSIONNAIRE

CLASSE DE L’ELEVE
CONCERNE

MODE DE REGLEMENT
SOUHAITE

O CHEQUE FIN DE MOIS

O VIREMENT

ADRESSE MAIL DU
RESPONSABLE

ATTENTION

IL NY AURA PAS DE PRELEVEMENT SUR VOTRE COMPTE BANCAIRE,

IL VOUS APPARTIENT DE METTRE EN PLACE DES VIREMENTS DIRECTEMENT AUPRES

DE VOTRE BANQUE OU D’EMETTRE DES CHEQUES

L’échéancier que vous recevrez a la rentrée comprend le forfait annuel de pension ou de demi-

pension, les options « activités » s’il y a lieu, les frais de photocopies trimestriels ainsi que les frais

de communication annuels.

RAPPEL : I’échéancier est calculé sans tenir compte de I’attribution des bourses, ni
déductions diverses (stages ou absences). Il conviendra de me contacter directement aux
coordonnées ci dessus pour réviser le montant mensuel si vous devenez boursier.

NB : Le montant de I'échéancier sera calculé sur 10 mois : de septembre 2026 a juin 2027.

A noter, une augmentation des tarifs est possible au 1°" janvier 2027
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