SJUSTIFICATIF DES 242

Volet a conserver par le partenaire culturel

Pour obtenir le remboursement des Pass classe & groupe,
transmettre impérativement ce volet accompagné des Pass collectés et
de votre bordereau de remise a :

TAC-TSA 90200
92788 Issy-les-Moulineaux

CTC Cedex 9
A compléter par le partenaire culturel ou la structure socio-éducative
Nom de I'établissement scolaire / structure socio-éducative: .............ccvviiiiiieerrinnnnnnes

Nombre de jeunes lors de la sortie Pass classe & GroUpPe : .........c.coiiviinirrnnrrrnnnrsnsnrnnns
Classe(s) ou groupe(s) concerné(s) parlasortie: ..........ovuiiiirrrrennannnsnsnrerennennnns
Date etheurede lasortie: ........uuuiiiiiiiiii i itiiiiananansasarerereensnsanassnsasanenns

Intitulé du spectacle, du film art et essai ou du site patrimonial: ..............ccciiiiiiiinnnrnnns

Remplir au dos




14

Volet a conserver par le partenaire culturel

A compléter par le partenaire culturel ou la structure socio-éducative

Nom dusiteculturel: ...............................

Etablissement scolaire / structure socio-éducative Partenaire culturel

(cachet et signature obligatoires)

(cachet et signature obligatoires)

&t

Pour tout renseignement complémentaire,
contactez le 02 28 205 205



