Accueil Collectif de Mineurs d’Allonne
Accueil de loisirs Mercredis / Vacances
37 grande rue 60000 Allonne
Té1:03.44.22.70.86 / 06.31.17.36.27

Mail : acmallonne@]laligue60.fr

FEDERAT!ON ®ISE

la ligue de
I'enseignement

uh aenr par ledcation popuaire

Demande d’inscriptions mois d’octobre 2024

A remettre avant le 25 septembre 2024

L’ ENFANT LE PARENT

NOM. .o NOM. ..o
PRENOM ..., PRENOM. ...
CLASSE....oii PERE / MERE / TUTEUR / TUTRICE*
Date : Signature :

INSCRIPTION VACANCE de la Toussaint

Dates 21 | 22 | 23 |24 |25 28 129 |30 31 1

MATIN
REPAS
APRES-MIDI
JOURNEE + REPAS

INSCRIPTION MERCREDIS MOIS D’OCTOBRE

Dates 2 9 16
MATIN
REPAS SORTIE :
APRES-MIDI
JOURNEE + REPAS En cours de

& validation
*Sortie valable pour une inscription réguliere en ACM pendant la période des vacances

z;%vec/}e soutien ﬁntmcier de :

Xy e
L ,*_ I retraite
*** services

ALLOCATIONS
FAMMIALES




