FOURM[L]ERE

SIVOSEP

Fonetionnement

Les horaires d’ouverture du centre de loisirs sont 7h30 / 18h00, avec un temps méridien de 12h00 a 13h30.
Prévoir une collation pour votre enfant pour le gotter de 16h00 ainsi qu’une bouteille d’eau pour la journée.

ALLOCATIONS
FAMILIALES

Chaque matin et aprés-midi, nous proposerons des activités manuelles, sportives ou ludiques aux enfants.

11 est possible que des intervenants participent a 1’animation sur des projets précis, auquel cas cela sera si-
gnalé sur le programme d’activités.

L’équipe d’animation pourrait aussi proposer des projets sur plusieurs mercredis qui demanderont une pré-
sence assidue (si possible) des enfants ces jours-la.

Un programme tel que celui-ci vous sera envoyé par mail avant chaque début de cycle.

Inseription

Pour étre inscrit, votre enfant devra étre scolarisé et avoir entre 3 et 12 ans.
Une fiche de renseignement ainsi qu’un réglement intérieur devront étre signés et retournés au centre
accompagnés de la photocopie du carnet de vaccinations et de [’assurance « responsabilité civile ».

La fiche d’inscription ci-jointe devra aussi étre retournée aux animateurs afin qu’ils prennent en compte
I’inscription.
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1/2 journée (sans repas): 6€ (tarif A) / 5€ (tarif B)
1/2 journée (avec repas): 10€ (tarif A) / 9€ (tarif B)
Journée entiere (repas compris): 14€ (tarif A) / 11€ (tarif B)

Le tarif B sera applicable sur justificatif de la CAF montrant un quotient familial inférieur a 680€
Le réglement devra accompagner le coupon ci-joint pour valider ’inscription.
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Nathalie et Jérome se partageront la direction du centre les matins et aprés-midi, aux cotés

. . rqe . MRITFET
des animatrices Aurélie et Anais. DI LA
HAUTE-SACNE

B P I PN E

A REMETTRE AUX ANIMATEURS

Je soussigné(e) (le pére, la mére, le tuteur légal)

autorise* :

. mon enfant a pratiquer les activités proposées par I'accueil de
loisirs,

° la direction du centre a prendre avec le service médical sur

place toutes les dispositions rendues nécessaire par I'état de
santé de mon enfant,

. Le SIVOSEP a éventuellement utiliser une photo de mon enfant
dans sa brochure, son site internet ou sur une affiche.

*Barrer la mention inutile

Dates 15/05 | 22/05 | 29/05 | 05/06 | 12/05 | 19/06 | 26/06

Matin

Repas

Apreés
Midi

Veuillez cocher les cases correspondantes aux présences de votre / vos enfant(s).

Signature (précédée de la mention « Lu et approuvé »)




