
                                                                              A RETOURNER  

AU CENTRE DE LOISIRS AVEC LE DOSSIER 
 
                                  

 
2019-2020 - INSCRIPTIONS 6 ANS & PLUS 

 

Nous soussignés Madame, Monsieur………………………………………………………………………………………… 

Confirmons l’inscription de notre enfant NOM, Prénom…………………………………………………………………… 

Aux activités mises en place par les  ACCUEILS DE LOISIRS de Cambo les Bains : 

 

VACANCES                  ETE                 AUTOMNE                    HIVER                PRINTEMPS  

Vos remarques  :  

……………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………… 

MERCREDIS                De SEPTEMBRE A DECEMBRE                              De JANVIER A JUILLET               

Vos remarques  :  

……………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………… 

PERISCOLAIRE   :  ENFANTS SCOLARISES ECOLE PRIMAIRE HAUT CAMBO 

MATINS  de 7 h 15 à 8 h 15  

 LUNDI                      MARDI                             JEUDI                      VENDREDI  

 

SOIRS    Goûter : de 16 h 00 à 16 h 30    

AIDE LECONS   : De 16 h30 à 18 h 00 maximum 

  LUNDI                     MARDI                              JEUDI                       VENDREDI  

 

ANIMATION      De 16 h00 à 18 h 30 maximum 

 LUNDI                      MARDI                              JEUDI                       VENDREDI  

Vos remarques  :  

……………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

Fait à Cambo les Bains, le …………………2019                                      Signature des parents ou tuteurs 

 


