Je soussigné(e) Mme / Mlle / M.
ma fille (nom et prénom) :

souhaite inscrire mon fils /

aux activités

sélectionnées ci-dessous, proposées par le secteur jeunes d'Archipel Sud MJC Centre social en
fonction des places disponibles.

Téléphone en cas d'urgence :

Entourez les activités choisies

Date

15/03

16/03

17/03

18/03

19/03

22/03

23/03

24-25/03

26/03

22-26/03

[ JYautorise mon enfant a repartir seul

Nom de I'activité
Meilleur Patissier
Tournoi de jeux + gymnase

Patinoire
American Night

Gymnase des Balmettes

Journée ltalienne

Course d'orientation + Création cookies
Cinéma + go(ter

Cartonade (obligatoirement les deux jours)
«Comme au restau»

Stage Skateboard

Prix
5€
0€

5€
6€

0€
7€
4€
6€
0€
0€ / 2€ par adulte

15€

[ Je n'autorise pas mon enfant a repartir seul

Durant l'activité, les jeunes sont sous la responsabilité de I'équipe d'animation.
A partir du moment ou l'activité est terminée et que les jeunes ne sont plus présents dans les locaux,
les animateurs ne sont plus responsables de votre enfant.

A Le

Signature :




