
ENFANT       NOM  .......................................................   Prénom  .....................................................   
                          Date de naissance ................................................     Sexe         Fille                        Garçon 

Responsable(s) de l’enfant
Responsable N°1 : NOM : .................................................................. PRÉNOM : .........................................................................       
ADRESSE : .............................................................................................................................................................................                     
DOMICILE : ................................ TEL TRAVAIL : ....................................  TEL PORTABLE :  ..............................................
COURRIEL  (en MAJUSCULES) : ……………………………………………………………………………………... 

Responsable N°2 : NOM : ................................................................. PRÉNOM : .........................................................................                     
ADRESSE : .............................................................................................................................................................................                     
DOMICILE : ..................................TEL TRAVAIL : ....................................  TEL PORTABLE :  .............................................
COURRIEL  (en MAJUSCULES) : ……………………………………………………………………………………... 

Pour mon dossier administratif 2024 (si ce n'est pas déjà fait) :  

Je joins à cette fiche :       la notification CAF 2024                 la fiche sanitaire 2024 (avec copie des vaccins)
                                                        

                                         le justificatif de domicile

Donnez-vous votre accord pour prendre en photo votre enfant :  oui               non 
si oui, donnez-vous l'accord pour des futures parutions (brochures, site internet)

oui                    non
DATE et SIGNATURE :

Pour le bon fonctionnement de notre organisation, aucune inscription ne sera acceptée par
téléphone ou par courriel.

J'ai inscrit mon enfant pour :

…….   journée(s)  x ………………  € = ……………. €

sortie du 19 Juillet + 5€     = ……………. €

+  adhésion individuelle OBLIGATOIRE  +        4.60     €
/!\ valable pour l’année 2024

Ci-joint le règlement correspondant
à l'ordre de F.O.L. Savoie / ACM                  ...............................€

Je peux faire un seul chèque pour tous mes enfants

AUCUNE INSCRIPTION NE SERA ACCEPTÉE 
SANS LE RÈGLEMENT CORRESPONDANT

Fédération des Œuvres Laïques - Centres de Loisirs - rue Juiverie - 73 000 Chambéry
Tel. 06 83 84 28 99      Mail. escapade@fol73.fr     Site. www.fol73.fr

Centre de loisirs L’ESCAPADE—Vacances de Eté 2024
     FICHE D’INSCRIPTION

Clôture des inscriptions le 01/07/2024
JE COCHE LES CASES CORRESPONDANT

À L’INSCRIPTION
Règlement

Semaine du Lundi 8 au Vendredi 12 Juillet

Lun 8 Mar 9 Mer 10 Jeu 11

Semaine du Lundi 15 au Vendredi 19 Juillet

Lun 15 Mar 16 Mer 17 Jeu 18 Ven 19

Semaine du Lundi 22 au Vendredi 26 Juillet

Lun 22 Mar 23 Mer 24 Jeu 25 Ven 26

Semaine du Lundi 29 au Vendredi 02 Août

Lun 29 Mar 30 Mer 31 Jeu 01 Ven 02

Semaine du Lundi 05 au Vendredi 9 Août

Lun 05 Mar 06 Mer 07 Jeu 08 Ven 09

Semaine du Lundi 12  au Mercredi 14 Août

Mar 13 Mer 14

Semaine du Lundi 19 au Vendredi 23 Août

Lun 19 Mar 20 Mer 21 Jeu 22 Ven 23

Semaine du Lundi 26 au Vendredi 30 Août

Lun 26 Mar 27 Mer 28 Jeu 29 Ven 30

Ven 12

Lun 12


