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NOM _______________________   (Nom de Jeune Fille ______________  )    Prénom ________________________ 
 
Adresse : ______________________________________________________________________________________ 
 
Code postal : ______________                   Ville  ______________________________________________________ 
 
Tél. : __________________      Mail : __________________________________       Date de Naissance :____________ 
 

 
ELEVE - ETUDIANT(E) à l’Assomption de  ________  à   _______      
Scolarité  :   
  Année scolaire : ___________________     classe de :  _______             
                             ___________________                       _______ 
                             ___________________                       _______ 
                             ___________________                      _______ 
                             ___________________                      _______ 
                             ___________________                      _______ 
                             ___________________                      _______ 
                             ___________________                      _______ 
                            ____________________                     _______ 

 

 
ENSEIGNANT(E)   Discipline : ______________________ 
 
  à l’Assomption de ___________   à  ___________ 
 
 
 
NON-ENSEIGNANT(E)    
  Poste occupé_____________________________________ 
 
 à  l’Assomption de ___________ à _____________ 

 
 
 
. participera  aux cérémonies officielles du 50è anniversaire du Collège Lycée ASSOMPTION RENNES 
  
. s’inscrit pour le dîner       OUI  -  NON    (1)                               (1) rayer la mention inutile 
     sera accompagné(e) de son(sa) conjoint(e)   OUI  -  NON   (1)            Nombre de personnes : ______ 
 
  Prix du repas :  20 �       ( 20 �  x  ……  =   .......  �) 
  Joindre le chèque à votre envoi  et   le mettre à l’ordre de :   AGESPAR  (50è anniversaire) 
 
 

  Réponse souhaitée pour le 30 avril 2006.  Merci.      A renvoyer à : COLLEGE - LYCEE ASSOMPTION 
                               50è anniversaire 
                         18 Bd Paul Painlevé 
             BP 90217 

                                        35702 RENNES CEDEX 7 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 


