
Semaine 1 Enfant(s) 20/10 21/10 22/10 23/10 24/10

Journée complète
(7h30-18h30)

Enfant 3:
Nom: ........................................ Prénom: ............................................
Âge: ..................... Classe: ..................... École: ..................................

Utilisation des bons vacaf
Oui
Non

Semaine 2 Enfant(s) 27/10 28/10 29/10 30/10
31/10

Chasse aux
bonbons

Journée complète
(7h30-18h30)

Date et Signature des parents:Fiche d’inscription
Année scolaire 2025-2026

Vacances de la Toussaint 
Enfant 1:
Nom: ........................................ Prénom: ............................................
Âge: ..................... Classe: ..................... École: ..................................

Enfant 2:
Nom: ........................................ Prénom: ............................................
Âge: ..................... Classe: ..................... École: ..................................


