
Merci de nous faire parvenir votre 
dossier complet (fiche d’inscription, 
fiche sanitaire de liaison, justificatifs 
de prise en charge et chèque de 
règlement) à l’adresse :

SLV JALT PALADRU
Alexis BRUN

Responsable pédagogique
24, rue Louis Crétois

72 100 Le Mans

Vous recevrez en retour une 
confirmation d’inscription sur la boîte 
email que vous aurez renseigné sur la 
fiche d’inscription.

A réception du solde, nous vous 
communiquerons les informations 
complémentaires relatives au séjour 
(horaires, trousseau...)

Retrouvez toutes les informations 
sur nos séjours en visitant notre site 
internet :

www.slvjaltpaladru.fr
alexis.slvpaladru@gmail.com

DOSSIER D’INSCRIPTION
Pour une inscription réussie

été 2024



Fiche d’inscription
L’ENFANT (Ecrire en majuscules)

NOM : ...................................................  PRENOM : .............................................

Sexe :     F  G Date de naissance : ....................................

Nationalité : ...............................................................................................................

Adresse où réside l’enfant : ..................................................................................

.........................................................................................................................................

Code postal : ...................................... Ville : ..........................................................

Pays : ............................................................................................................................

Si matériel d’activité : Pointure : .................... Taille : .............................. cm

INFORMATION INSCRIVANT  
NOM : ....................................................................................  PRENOM : .............................................................................

Pour recevoir votre confirmation d’inscription indiquez ci-dessous votre adresse email en majuscules

Adresse email : .............................................................................................@........................................................................

Adresse : ......................................................................................................................................................................................

.........................................................................................................................................................................................................

Code postal : ................................................... Ville : ..............................................................................................................

Tél domicile : ................................................................................Tél portable : ..................................................................

Tél professionnel : ...................................................................... Profession : .....................................................................

N° Allocataire CAF : ....................................................................................... Caisse : .......................................................

N° Sécurité Sociale : .......................................................................................... Caisse : .................................................

Lu et approuvé Date Signature

Photo de l’enfant



SEJOURS ET PRIX
Titre du séjour

Multi-activités à Paladru  .................................................................

Âge : 7-14 ans   Dates : Du 06 au 21 juillet

Multi-activités à Paladru  .................................................................

Âge : 7-14 ans   Dates : Du 05 au 20 août

Equitation à Paladru  ...........................................................................

Âge : 7-14 ans   Dates : Du 05 au 20 août

En route pour les JO à Paladru  ....................................................

Âge : 7 -14 ans   Dates : Du 05 au 20 août

Théâtre « La troupe des bienlunés » à Paladru .................

Âge : 8 -16 ans   Dates : Du 05 au 20 août   

Le grand Baz’arts à Paladru ...........................................................

Âge : 8 -16 ans   Dates : Du 05 au 20 août   

Gran Turismo en Italie  .....................................................................

Âge : 15-17 ans   Dates : Du 16 au 25 juillet

Transport A/R (cf grille des transferts ci-dessous)  .............

Adhésion à l’organisateur ............................................

Prix en euros

940 €

940 €

940 €

940 €

940 €

940€

1100€1100€

............................................................

10 €10 €

Réglements : à l’ordre de SLV JALT PALADRU

(2) Accompte à joindre à la fiche d’inscription :

30% du prix du séjour ..................................................... = .............................................................. €

à 30 jours au moins avant le départ, vous devez avoir versé l’intégralité du prix 

du séjour.

Aides : Joindre les justificatifs originaux de prises en charge

Nom de l’organisme   Montant

.......................................................................................... ................................................................ €

.......................................................................................... ................................................................ €

(3) Total des Aides : .............................................. €

Code

MA1

MA2

EQ1

JOL

THE

BAZ

GIRO

Le Mans - Paladru
Nantes - Paladru
Rennes - Paladru
Paris - Paladru
Lyon - Paladru

+120 €
+150 € 
+150 €
+150 €
+ 50 €

Solde (1) - (2) - (3) : .................................................................................... €
A régler au plus tard 30 jours avant le début du séjour

Grille des transferts


