
                           Esneux, le 8octobre 2019 
 
 

Chers parents,  
 
 
Le traditionnel repas d’ se déroulera cette année le vendredi    
25 octobre, dès 17h.  
Différentes activités et animations seront organisées par les enseignantes avec 
vos enfants durant la journée.  
 
Pour le repas, 2 formules sont proposées :  

1. Formule «Croque-mort ou vivant» (8€):  
deux croque-monsieurs garnis, un dessert. 

2. Formule «Gremlins» (5€): un croque-monsieur garni, un dessert. 
Les institutrices et les enfants offriront de la soupe réalisée par leurs soins ! 
Pour les desserts, nous avons besoin de votre participation. Une « auberge de 
sorcières » sera organisée. 
Nous vous demandons d’utiliser le formulaire au verso pour réserver votre 
repas. Il est à rendre aux institutrices au plus tard le 21 octobre. Votre inscription 
sera validée lorsque le paiement aura été effectué sur le compte : 
BE96 3630 8998 3405 (en communication : nom prénom de l’enfant et nombre 
de formules).  
Pensez à effectuer les payements à temps (réception max le 23/10) sinon, « t’es 
mort »…  
Remarque : les repas non réservés seront distribués uniquement après avoir servi 
les parents en ordre de réservation ET de paiement. Une majoration d’1€ sera 
faite pour les payements effectués le jour même. 
Les 2 pelés et 3 tondus du Comité des fêtes de Montfort organisent cette 
monstrueuse soirée mais aidez-nous à réaliser une fête d’Halloween inoubliable 
pour nos enfants. Le tableau des tâches est à compléter sur le site de l’école 
http://ecole-esneux.be/prochaine-fete/. Une version papier se trouvera dans la 
classe verticale de maternelles. 
 
Afin d’être (un peu) crédibles pour une fête d’Halloween, les adultes ont le droit 
de se déguiser! Un simple accessoire ou un brin de maquillage est suffisant pour 
assurer une ambiance d’enfer. 
Venez si vous en avez le courage... 
 
Le Comité des fêtes 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

http://ecole-esneux.be/prochaine-fete/


 
A remettre à l’école pour le 21 octobre SVP. 
Déjà un grand merci ! 
 
 
 
 
NOM et PRENOM de l’enfant : 
………………………………………………….. 
CLASSE : 
…………………………………………………………………………. 
NOM du titulaire du compte effectuant le payement …………………………... 
NOMBRE de « croque mort ou vivant » : …………… 
NOMBRE de « gremlins » : …………………………... 
 

o J’apporte un dessert  
o Je n’apporte pas de dessert 

 
Date et signature 
 
 
 
 
 
+++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++ 
 

 

 

 

Je soussigné.e …………………………………………………………… 
(nom de l’adulte) déclare que mon enfant 
……………………………………………………………………  
(nom et prénom de l’enfant) : 
  

o ne participera pas aux ateliers d’Halloween de 15h30 à 17h00 le vendredi 
25 octobre car je viendrai rechercher mon enfant entre 15h30 et 16h00. 
 
 
 
Date et signature : 

 

 

Talon pour le comité 
des fêtes 

Talon pour l’enseignant.e 
de l’enfant 


