DATE DU JOUR

Nom de I'enfant

Prénom de 1'enfant

Age

Classe

Commune

Tel:

Mail:

Accueil de Loisirs Intercommunal
Site de L'Hopital-Camfrout
Année 2023/2024

02982010 38
06 09 22 80 97

alsh @lhopital-camfrout.fr

QF6 + [HORS PAYS

QF1 QF2 QF3 QF4 QF5 NON DE
CAF | DAOULAS
Tranches [ 0€a 400€ a 600€ a | 800€ a | 1000€ a| Au-dela
de QF 399€ 599€ 799€ 999€ | 1199€ de

Journée | 3,00 € 6,00 € 10,00 € [ 15,00 € | 17,16 €| 17,68 € 20,00 €
compléte
1/2 j repas| 2,00 € 4,00 € 6,00€ | 9,00€ |10,40€] 10,92 € 12,56 €

1/2 1,00 € 2,00 € 4,00€ | 6,00€ | 6,76€ | 7128 € 8,56€

FICHE D'INSCRIPTION pour les Mercredis de Mai Juin Juillet

DATE

MATIN

REPAS

APRES-
MIDI

mer 15 mai

mer 22 mai

mer 29 mai

mer 5 juin

mer 12 juin

mer 19 juin

mer 26 juin

mer 3 juil

Dernier délais pour annuler les inscriptions faites au Centre de Loisirs :
02 98 20 10 38 ou par mail : alsh@Ihopital-camfrout.fr

pour le date limite pour le

mer 15 mai 08/05/24
mer 22 mai 15/05/24
mer 29 mai 22/05/24

mer 5 juin 29/05/24
mer 12 juin 05/06/24
mer 19 juin 12/06/24
mer 26 juin 19/06/24

mer 3 juil 26/06/24




