Camp de Jour Aragon

29 juin au 3 juillet 3 aolt au 7 ao(t

13 juillet au 17 juillet

COUT DE L’ACTIVITE: 155%/semaine

PRENOM du participant: NOM du participant:
Sexe : Adresse: | Ville:
Age: # Assurance Maladie

# TELEPHONE : | Code Postale :
Personne a rejoindre en cas d’Urgence: | Prénom :

Lien avec I'enfant : Nom :

# TELEPHONE DE CETTE PERSONNE: | A lamaison:( )
Au travail: ()
Cellulaire: ( )

Courriel :

PROBLEMES MEDICAUX/ ALLERGIES :

Médicaments;

*J’autorise Aragon Animation a disposer de toutes les photos prise dans le cadre du camp de jour ou mon enfant apparait a des fin de
promotion.

Signature du Titulaire :

Joindre a I’inscription un cheque au nom des Animations Aragon

RECEVANT :




FEUILLE de RAPPEL

N’oubliez pas apportez votre lunch ainsi que beaucoup de creme
solaire. Ceux qui possedent des costumes, déguisements ou
accessoires peuvent les apporter pour les utiliser. Si possible

prévoyez également une gourde d’eau, un pantalon ainsi que du

chasse moustiques car nous irons en forét.

29 juin au 3 juillet

13 juillet au 17 juillet

3 ao(t au 7 aodt

Nous avons bien hate de vous voir!



