te inscription, le dossier
2025 doit étre complet et retourné a
I’'association en amont.

I vous suffit de cocher I|a case
correspondant a vos besoins.

Lors des inscriptions, wvous pouvez
également nous transmettre les
informations nécessaires concernant
'enfant (horaire de départ pour un RDV
médical ou personne inhabituelle
susceptible de récupérer votre enfant par
exemple).

Tout désistement ou
modification d’inscription doit se
faire une semaine a I’avance.

Ex: Une annulation pour le lundi
doit se faire le lundi de la
semaine qui précédente.
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Créditd Mutuel les faancae
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CONTACT

Association « Les Quatre Saisons »
Rue des Quatre Saisons
85520 St Vincent/Jard
Tel: 02519099 64
www.les4saisons.org
responsable.enfance@les4saisons.org

BULLETIN

D'INSCRIPTION

corsaires
CP-CE

Vacances
d’Avril 2025
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Corsaires Corsaires
rsaice INSCRIPTION rsaice
Les inscriptions débuteront le Jeudi 20 Mars pour les enfants des ) )
résidences principales des communes partenaires et a partir du 27 Mars Nom et Prénom de Fenfant :
pour les autres familles dans la limite des places disponibles. Mail:
Merci de cocher la case correspondante a vos besoins.
DATE Journée* Matin Repas Aprés-midi** DATE Journée* Matin Repas Aprés-midi**
07/04 07/04
08/04 08/04
s 09I04 rf Esplanad:;I:men:eau 'f Esplan;iesglf::nceau s 09I°4 rf Esplanade clémenceau ?‘f Esplan]aziez;li:l:nceau
1/04 11/04
14/04 14/04
15/04 15/04
16/04 16/04
17/04 17/04
remps fort des fortd
. ps for
18/04 ff;':!l'f.f 18/04 T mmilles
s5h-17h

*le repas et le goliter sont compris dans la journée.
** |e gouter est compris dans I'aprés-midi.

Ly o . o . .

f Prévoir le pique-nique

Exemplaire a conserver par |a fFamille

*le repas et le goliter sont compris dans la journée.
** |e gouter est compris dans I'aprés-midi.
L4 Prévoir le pique-nique

Exemplaire 3 conserver par I'ALSH




