
 
 

REPRESENTANTE Catherine GUILLAUME : 06-84-80-43-18 
NOM :………………..……………………………………………… 
PRENOM :…………………..……………………………………… 
ADRESSE :…………………………………………………………. 
………………………………………………………………………… 

ENFANT (S): 
 

Nom & Prénom 
 de l’enfant Age Date Matin Repas Après 

Midi 
Garderie 

Matin 
Garderie 

Soir 
Mercredi 6 février      
Mercredi 13 février      

      

 
 
 

 

      
Mercredi 6 février      
Mercredi 13 février      

      

  

      
Mercredi 6 février      
Mercredi 13 février      

      

  

      
  TOTAL      

 
 
 
 

Si première inscription, n’oubliez pas de compléter la fiche sanitaire 
 
(nbre) …………1/2 journée sans repas : = ……………… x  6.20 €  = ………….€ 
(nbre) …………1/2 journée avec repas : = ……………… x  8.70 €  = ………….€ 
(nbre) …………journée complète  :         = ……………… x10.30 €  = ………….€ 
(nbre) …………journée 2ème enfant :       = ……………… x  9.30 €  = ………….€ 
Garderie : gratuit 

    Soit total =………………€ 
 
 
 

 
PARTIE A CONSERVER PAR LA FAMILLE APRES SIGNATURE D U DIRECTEUR 

Nom & Prénom 
 de l’enfant Age Date Matin Repas Après 

Midi 
Garderie 

Matin 
Garderie 

Soir 
Mercredi 6 février      
Mercredi 13 février      

      

 
 
 

 

  
Mercredi 6 février      
Mercredi 13 février      

      

  

  
Mercredi 6 février      
Mercredi 13 février      

      

  

  
  TOTAL      

 
 

BULLETIN D’INSCRIPTION MENSUEL CENTRE DE LOISIRS  
LES P’TITS LOUPS SERENT 

JANVIER 2008 

A déposer au Centre de Loisirs le dernier mercredi de chaque mois ou à expédier pour cette date à  
 CLSH Maison de la Commune 56460 SERENT    

Date et Signature du représentant légal Date et Signature du Directeur 

 
 
 
Date et Signature du représentant légal 

 
 
 

Date et Signature du Directeur 


