Ville de

RESERVATION MINI-CAMP

Vacances d’Eté 2024
(Du 08/07/2024 au 31/08/2024)

Guérand
Date des pré- Date des pré- Date limite
Vacances inscriptions pour | inscriptions pour les d’annulation
les Guérandais non Guérandais
CAMPS ETE 2024 21/05/2024 03/06/2024 15 jours avant le
début du séjour
Motif A fournir A transmettre

Dans les 48 heures qui suivent
I'événement

Justificatif médical ou autre
justificatif

Situation rendant
impossible le départ

Par courrier uniquement (papier ou
électronique) adressé
a la Maison de la Famille

Au plus tard 15 jours avant le
départ

Raisons
personnelles

Afin que votre enfant soit accueilli dans les meilleures conditions en séjour de vacances, vous devez
suivre les étapes suivantes :

1. Préinscrirez votre enfant sur le portail familles.

2. Vous recevrez alors un mail de validation ou de mise en liste d'attente selon les places disponibles.

3. Aprés réception du mail de validation de la préinscription, remplissez les deux volets de ce formulaire
en indiquant le séjour souhaité.

4. Remettez la 1ére partie a I'accueil de la Maison de la Famille.

5. Conservez la 2éme partie pour mémoire apres I'avoir fait visée a I'accueil de la Maison de la Famille.
Votre inscription est alors finalisée.

En cas d’'urgence medicale survenant au cours du séjour, l'organisateur peut étre amené a
régler au nom de I'enfant certaines dépenses médicales ou pharmaceutiques.

Le remboursement de cette avance devra étre réglé par la famille dans un délai de 7 jours a
compter de la fin du séjour.

RAPPEL :
Tout retour de documents parvenus hors délai annulera la demande d'inscription. Cette

demande pourra étre traitée en fonction des places disponibles.
Vous devrez étre a jour des réglements de vos factures afin que votre demande de réservation
soit prise en compte.

Aprés la date limite d’annulation, la demande de réservation validée devient définitive.

A RESERVATION MINI-CAMP

2, Vacances d’Eté 2024
Villede (Du 08/07/2024 au 31/08/2024
Guérande

Maison de la famille

22 faubourg Saint-Michel

44350 GUERANDE

Tél: 0240151050

Mail : accueil.maisondelafamille@ville-guerande.fr
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En cochant cette case [J vous acceptez que les photos de votre enfant, prises durant le sé-
jour, soient mises en ligne sur un site sécurisé a l'issue du mini-camp, vous pourrez les consul-
ter avec votre enfant et partager ses souvenirs du séjour.

Réservé a 'administration :
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Information a la famille (Réservation non retenue) @ ............eveeeiiiiiiiie i
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1ére partie a remettre a la Maison de la Famille
A partir du 21 mai 2024 (Guérandais) ou 3 juin 2024 (non-Guérandais)

Séjours été 2024 6/14 ans

(Cocher le séjour souhaité pour votre enfant ou un ordre de préférence si plusieurs choix)

ST
/

DATES THEME LIEU AGE CHOIX
du ;t?illae ltj 12 "La téte dans les étoiles" Guérande (44) 6/8 ans
du ;jlé l: 19 "Sport, nature et aventure" | Joué sur Erdre (44) | 6/9 ans
du J.Zlﬁ”?; l: 2 "Vacances au bord du canal" Frossay (44) 8/11 ans
du 29 juillet au " o La Chapelle sur
2 a0it Tous al'eau Erdre (44) 912 ans
dudau$ "Mult-activités 3 Joug" | “OUC SUTETA® /4 ang
ao(it (44)
Mon enfant : OUl | NON

- part pour la premiére fois en séjour

- a des allergies (précisez) :

- a des troubles du sommeil (énurésie, cauchemars, somnanbulisme)

- a un PAI alimentaire ou autre (précisez et fournir une copie) :

IMPORTANT :

La famille responsable Iégale de I'enfant

reconnait avoir pris connaissance des modalités d’organisation du séjour de vacances auquel

participera son enfant.

Lu et approuvé Le

Signature

2éme partie a conserver par la famille apres validation

A partir du 21 mai 2024 (Guérandais) ou 3 juin 2024 (non-Guérandais)

Séjours été 2024 6/14 ans

(Cocher le séjour souhaité pour votre enfant ou un ordre de préférence si plusieurs choix)

DATES THEME LIEU AGE CHOIX
du }l?illae l: 12 "La téte dans les étoiles" Guérande (44) 6/8 ans
du }j”ae l: 19 "Sport, nature et aventure" | Joué sur Erdre (44) | 6/9 ans
du jzjllae l: 2% "Vacances au bord du canal" Frossay (44) 8/11 ans
du 29 juillet au " o La Chapelle sur
2 0it Tous a l'eau Erdre (44) 9/12 ans
uSaud 1w ih-activités & Joug | VOV SUEM® 14404 ans
aolt (44)

ATTENTION votre portail familles doit étre a jour pour 'année en cours (copie du carnet de
vaccinations, attestation responsabilité civile, attestation aisance aquatique si nécessaire)

PIECES A FOURNIR POUR VALIDER L’INSCRIPTION :

3 1 photo de 'enfant
o Le réglement du montant du séjour (espéces, chéques-vacances, cheque a l'ordre de
« Régie 42 jeunesse Guérande » ou carte bancaire)
3 Une attestation d'aisance aquatique (AAA) pour les séjours « Vacances au bord du ca-
nal », « Tous a I'eau » et « Multi-activités a Joué »

Nom et prénom de I'enfant :

Date de la demande d'inscription : .........ccooooeeiiiii i

QF & o Tarif ;o
Dossier complet o Oul o NON
Afournir: o Photo o Attestation Resp. civile

o Paiement

Visa du service jeunesse et séjours :

o Copie vaccins

o AAA

Date limite pour le retour du dossier complet : ............evvvvvvvvvviiinnnnns



