BULLETIN D'INSCRIPTION VACANCES JUILLET 2024

A déposer en mairie ou envoyer par
mail a ’adresse suivante :
accueildeloisirs@simandres.fr

Les inscriptions se font par ordre
d’arrivée, dans la limite des places

Cocher les jours souhaités :

3 JOURS MINIMUM PAR SEMAINE :

: : Semaine 1

disponibles et au plus tard le 10 JUIN
D b LO8 M09 M10 J11 V12

2024
Madame ou Monsieur
NOM: Semaine 2
PRENOM : L15 M16 M17 J18 V19
Souhaite inscrire 1’enfant
NOM: Semaine 3
PRENOM : L22 M23 M24 J25 V26
Date de naissance : -----------------
Pour que linscription soit valide, le dossier de

Penfant doit étre complet €t VOUS devez avoir recu
un mail de confirmation.

Toute inscription est DEFINITIVE et sera facturée
(sauf présentation d’un certificat médical)

Signature :

BULLETIN D'INSCRIPTION VEILLEE POUR LE CLUB ADOS

Repas + animations, le jeudi 25 juillet, a partir de 18h00 au centre de loisirs.

Fin des animations & 22h00.

Pour participer a la veillée, I’enfant doit étre inscrit au centre 1’été 2024 (pas forcément le jour J ou la semaine
correspondante.)

Participation aux frais de 6 euros.

Madame ou Monsieur

NOM :

PRENOM :

Souhaite inscrire 1’enfant

NOM :

PRENOM :

Date de naissance : -----------------

Signature :



