Réservation Accueil Extra-Scolaire de
Louvette

12 rue de la mairie
17270 CERCOUX
05.46.04.98.58
periscolaire@cercoux.fr

www.cercoux.fr/enfance-jeunesse/accueil-periscolaire-centre-de-loisirs/
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Mettre une croix dans les cases qui correspondent aux moments ou vous nous confierez
votre enfant :

Lundi Mardi Mercredi Jeudi Vendredi
24 FEV 25 FEV 26 FEV 27 FEV 28 FEV

Journée entiere

Matin

Aprés-midi

Repas

Jaccepte les conditions de réservation notifiées dans le réglement intérieur des services
périscolaire et extra-scolaire et que la réservation déclenche automatiquement un avis des
sommes a payer indépendamment de la présence ou non de I’enfant au centre de loisirs
Seules feront I'objet d’une déduction les absences pour maladie, justifiées par un certificat
médical remis au gestionnaire sous 3 jours ainsi qu’une annulation écrite 1 Semaine
avant. (Article IV)
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