> g ) > g > g ) > g ) 2 g ) g )
(Section a remplir et a retourner au Service des loisirs de la Ville de Brownsbura-Chatham) ol

Fiche médicale :

Allergie ou maladie :

Médicaments (si oui lesquels) : Posologie :

Autorisation d’administrer le médicament oui: [ ] non: [ ]

Y-a-t-il des renseignements qui aideraient le personnel du camp a travailler avec votre enfant :

Signature du parent :

% ’ IF P POST
INCLURE VOTRE CHEQUE SANS FAUTE.

IMPORTANT : LE RECU EMIS LORS DE L’INSCRIPTION SERA LE
RECU A UTILISER POUR RECEVOIR LE CREDIT D’IMPOT

e Cochez J’ai lu et compris les modalités de paiement et de remboursement: ]
o Cochez Je m’engage a prendre connaissance des informations contenues dans le Guide du

parent (Disponible au www.brownsburgchatham.ca, a I’Hotel de Ville de
Brownsburg-Chatham et au www.parccarillon.com des le 1% février)

[

e Cochez J’ai lu et compris les autorisations parentales : ]

SIGNATURE DU PARENT :
DATE:

Places limitées!

Merci bonne semaine de relache!

o choy,.,

f%v Camp durant la relache scolaire

ville de Q Du 5 au 9 mars 2012
Brownsburg
Chatham

Lieu : Au Club de Golf I’Oasis, 424 Route du Nord a Brownsburg-Chatham =
Heures Camp de relache : de 9gh a 16h30
Heures Service de garde : de 7h a 9h et de 16h30 a 18h
Age : Primaire (maternelle (5 ans) a 6° année)

TARIFS Le site du golf est I'endroit idéal pour
permettre a vos jeunes de participer a une
gamme d’activités variées: ski de fond,
raquettes, glissade, jeux coopératifs, etc.
En plus d’avoir un terrain vaste pour
pratiquer des activités extérieures, vos
jeunes pourront profiter des installations

+ Résident d’Argenteuil : 50%

+ Non-résident d’Argenteuil : 109,23$

% intérieures en cas de mauvais temps.
Al

TRANSPORT : TAC (transport adapté et collectif)

Le service de transport sera effectué par I’organisme TAC au cofit de 20$ la semaine. Le véhicule
arrétera a des endroits fixes dans un secteur regroupant plusieurs familles et a des heures
déterminées. Si vous souhaitez utiliser ce service, cochez la case correspondante et a la fin des
inscriptions, ’organisme vous communiquera le lieu et I’heure de rencontre.

Transport

Argenteuil



http://www.brownsburgchatham.ca/

E %v FORMULAIRE D’INSCRIPTION

INSCRIPTIONS DU 16 JANVIER AU 25 FEVRIER 2012 e QO CAMP DE JOUR D’HIVER
N rownsburg
+ AVI’H6tel de Ville de Brownsburg-Chatham, de 8h30 et 12h et de 13h a 16h30 avant le Chatham DU 5 AU 9 MARS 2012

25 février 2012. (300 rue Hotel-de-Ville, Brownsburg-Chatham, Qc J8G 3B4);

+ Par la poste, a I'adresse indiquée ci-haut, en nous retournant le formulaire
d’inscription avec le chéque au nom de la Ville de Brownsburg-Chatham avant le 20 Nom (enfant) Prénom (enfant)
février 2012. L’inscription sera valide une fois le chéque encaissé. %\y

S o, \y< \}\w

4. Responsabilité : Le Parc Carillon et la Ville de Brownsburg-Chatham ne se tiendront en aucun temps responsable des *Noms et prénoms des personnes, autres que les parents, autorisées a venir chercher I’enfant :

blessures accidentelles que votre enfant pourrait subir. lls ne sont pas responsables de tout transport hospitalier pour

1. 2.
3. 4..

votre enfant. lls ne sont pas responsables des objets perdus, volés ou endommageés.

JoN Adresse
/\/1 3
S O ?%;xsv 2

POLITIQUE DE REMBOURSEMENT z@b & U5

1.  Remboursement de 70% si annulé avant le 24 février 2012 %m\% was Ville Code postal
2. Aucun remboursement a partir du 25 février 2012. 5;?;&@:3‘

PP PPN Téléphone résidence Cell./paget
i AUTORISATIONS PARENTALES: :
i 1. Premier soin: J'autorise la direction du camp de jour a prendre les décisions qui s'imposent pour la santé et la sécurité : No. Assurance maladie Date expiration
i de mon enfant. J'autorise la direction du camp a administrer les premiers soins de base et a agir en mon nom, en cas :
i d'urgence, afin de fournir & mon enfant les soins médicaux requis par son état de santé. Aucun médicament (en : Date de naissance (jj/mm/aa) Age au 31 janvier Sexe
: vente libre ou avec prescription) ne pourra étre administré a un enfant sans une autorisation écrite. :
: 2. Réglement de base : La direction du camp de jour se réserve le droit de mettre fin a l'inscription d’'un enfant qui : Nom d’un parent TEIePhone le jour
i persiste a nuire au bon fonctionnement du camp de jour, et ce, sans remboursement. Aucune violence physique ou : - - —
! o N . Personne a contacter en cas d’urgence (1) Teéléphone
! verbale ne sera tolérée envers le personnel, les participants ou toute autre personne. ;
: 3. Autorisation publicité : J'autorise le Parc Carillon et la Ville de Brownsburg-Chatham a utiliser des photos et/ou vidéos : Personne & contacter en cas d’urgence (2) Téléphone
: captés lors des activités du camp de jour ol mon enfant figure, et ce pour fin de promotions (revues, brochures, :
[ journaux, télévisions, etc.). : Adresse courriel Téléphone
N 1
N 1
. 1
N 1
N 1
. 1
N 1
PP

\Votre inscription

La feuille d’inscription et le Guide pour les parents seront disponibles sur le site Web de la
| Ville de Brownsburg-Chatham dés le 1 février (www.brownsburgchatham.ca).

Résidant d’Argenteuil 50$: [ ] Non-Résidant d’Argenteuil 109,23$ []

Tout chéque émis sans provision entrainera des frais supplémentaires de 25 $ et le Mode de paiement : Débit [ ] Comptant[ ] Cheque []
Celizimeiit st bl ezt et cu avanile debuit ey el Service de garde matin (7h00 & 9h00) et soir (16h30 & 18h00) inclus.

Je souhaite utiliser le service de transport 20$ pour la semaine : ] Les places sont limitées
* Si vous utilisez le transport en commun, un représentant du TAC communiquera avec vous
SOus peu.

Pour plus d’informations, communiquez avec la Ville de Brownsburg-Chatham au
450-533-6687 poste 231 ou au info@parccarillon.com.

(Suite a remplir au verso)


http://www.brownsburgchatham.ca/

