DELAIS POUR LES INSCRIPTIONS AUX SERVICES DU PERISCOLAIRE P L N T ’/L‘ i’l/
SUR LE PORTAIL FAMILLE: -
- Pour le MERCREDI : le lundi avant le jour d’accueil a 12h dernie Fanillles ASSOCIATION DE - .
- Inscriptions PERISCOLAIRE : 1h avant Iz AE HEEE Periveolaine

cueil périscolat

Les Horaires / Le fonctionnement DU 05 JANVIER a fa nts
De 7h20 a 8h15 Temps libre accompagné AU 06 FEVRIER S e

° - ion
A 16h30 ou a 17h30 nous prenons en charge vos enfants a ’école 2 0 2 6 sans dl§t1nct ent
& établlssem
€

scolail

A 16h30 Un gotiter fourni par I’accueil avec des produits locaux .

de 16h30 a 18h30, Participation des enfants aux projets annuels ou

INSCRIPTION EN 4 ETAPES

Remplir la Fiche sanitaire disponible au dos de ce document ou su
notre site internet (seulement si I’ enfant n’est jamais venu),

Joindre une photocopie des vaccins a jour . L'inscription

est gratuite seule les présences seront facturées.

PLANET’AIR

Accueil de loisirs et périscolaire
10, av. de Marinéo

43600 Sainte-Sigoléne

2/ Remettre le dossier COMPLET PAR MAIL
a contact@planetair43.fr ou en papier a la direction

3 / Accéder a votre compte personnel sur le "portail famille",
apreés réception du mail avec code et identifiant. Contact :
contact@planetair43.fr

Tél: 04 71 66 11 56

4/ Créditer votre compte pour pouvoir inscrire vos enfants

QF CAF / 10 h et
MSA — plus/mois 10h /mois Tout heure entamée est diie
0.90€ 1,40€ 1 Adhésion AFR par famille
533 (valable pour tous les services) : 29.5 €

PNS - NE PAS JETER SUR LA VOIE PUBLIQUE

2:534a
1.60¢€ Pour les tarifs « Mercredis et vacances 9, embrg

3:686 a . LT Scolaires » consulter notre site internet ?**? DAl ____“"\ %5%@

837 -06 70 Suivesmons Ol T .

. S Insta- ALLOCATIONS Y/
4:8383 . - g:m n: Hushez - ..‘ . FAMILIALES Sainte-sigoléene o

1141 . . lecode S e e Caf \ ) B

3 e (AA] o A—
v q: ;eetr;ai::ees Marches du Velay \ Rochebaron

Haute-Loire A./ Haute-Loire

LE DEPARTEMENT

5:1142 a '
1441 1.20€ 1.80 €
6:sup a
1442 1.30€ 1.90€

| PERISCOLAIRE



mailto:contact@planetair43.fr

l PROGRAMME JANVIER & FEVRIER 2026

l_l 6/14 ans
10CI S(isicires

ya ol 188

* ‘\eS“ “\\is e

l Semaiines l s 88

2 a 14 ans

|
JOURS MANUEL 0U  oU SPORTIF
| Luvpis Jeu Elastique w | Jeux musicaux Matin : Tableau feuille Canada Matin : (réation escape game Canada
| h g Apres-midi : Hockey Apres-midi : Médiatheque
< MARDIS Ping pong Wall E S |Batle ping pong
E - E E ’ _ Matin : Jeu du gant (Canada) Matin : Bienvenue au (anada
JEUDIS Club Pokemon XS jonglerie Aprés-midi : Relais canadien Aprés-midi : Les Schtroumpis
O
VENDREDIS | Jeux desociétés 2 3 Cest ton choix
| Matin : Aux couleurs du (anada

Matin : Projet cuisine
Aprés-midi : Danse des animaux

Possibilité
" d’avoir un temps
pour faire tes
devoirs

Apres-midi ; Culture canadienne

&N

— | | Matin : fabrication mascotte Matin : Enigme du grand iroid
Q) Jours MANUEL ou ou SPORTIF Aprés-midi : Les ours gelés Aprés-midi ; Hunger ball
|
= | Lonois Aquarelle Jeux gga;‘:"'e'e 04 (ewnien 04 (ewien
] ® E Malin : Escape ¢ame Matin : Escape Same

¢ aros Pixel Art & | projet danse Aprés-midi : souvenirs du Canada "~ Ou cuisine canadienne
1] E < Aprés-midi : Féte canadienne
@ | oxuois | Apprends a dessiner E § Jeux Max et Lili
0. Tl

Livie création 3 O
< VENDREDIS Max et Lili = Hunger hall

A

Goilters tous les apres-midi COMPRIS



LES THEMES 2026

X

Projet : Les Mercredi
Cuisinier en herbre

Tous les mercredis, les eniants enfilent leur
tablier pour realiser de délicieuses recettes a
partager avec leurs copains. A la fin de I'an-
neée, toutes leurs créations seront reunies dans
un joli livre de recettes fait maison !

Mardis : Pain :

Tartine de pain complet + carré
lat ou confiture ou pate a tartine
beurre ou miel

Mercredis : RECETTES DES ENFANTS:

préparation de gouters confectionnés par
les enfants lors des ateliers cuisine

Jeudis : PRODUITS LAITIERS :

Yaourt, Fromage blanc, Lait, Faisselle. Fro-
mage

périscolaire

Venflredis : LES GOURMANDISES : projel :Rcspeﬂ, en"aide :
Bar a compotes ou 3 yaourts ou Petit buffet-

. PR L T Arml] @amities, Max et Lily nous @
relevés le déii!

A travers les histoires de Max et Lili, les enfants sont
réfléchir ensemble au theme du harcelement et du respe
autres.

Ce projet vise a aider les enfants a reconnaitre les différentes
! formes de harcelement, a comprendre les émotions de chacun
(victime, témoin, harceleur) et a apprendre comment réagir de
maniére bienveillante.

PROJET ANNUEL DES Merxcred]

P loner
Un voyage

=€ alllour qy |
CENITe ! § fraypry gos noNUE SANS gy
SDOrtives ef jyqy ; fg;s activites artjsfjgye

wesclaesvaries ol Gecouvirony

leurs lamilles 2 S Dourropt aussj
U danses ) Partager | 1 Inviter

eurs lraditions, Dlats

Tout au long de la période, les enfants participeront a des jeux
de role, des jeux sportifs coopératifs, des temps d’échanges et
des activités ludiques, favorisant I’expression, I’écoute et la soli-
darité. Les situations vécues par Max et Lili serviront de support
pour engager le dialogue et permettre aux enfants de proposer
des solutions ensemble.




! de, LoHdvw

Pérircolaine

Fiche de renseignement

Parents /enfant
( 1 fiche par enfant )

Conformément a la loi informatique et libertés et a la ,protection des données, vous bénéficiez d'un
droit d’acceés, de rectification et d’opposition au traitement de vos données a caractére personnel.

Enfant

NOM : oovonanumansnmas

PrENOM: covonnnnmmnsssns

Date de naissance : ...... /... [ueuuue..

Vaccinations : Fournir les photocopies du carnet de vaccinations de votre enfant, a jour.

Restauration :
D Normal D Sans porc

Recommandations des parents

[ sans viande

AlIErZIe OU QULIES (3 PIrCISEI) & woviiurererersissessiresesessissestessasessssssssssstessasesessssssssetsssassssssssssssessesasssssesssessesesesssessesssessssesssssnssessesasssessssssesees

Si PAl a mettre en place: Merci de prendre contact avec la direction.

Tout traitement médical ne pourra étre administré a votre enfant qu’avec une ordonnance du médecin.

Autorisations parentales :

Prises de photos et vidéos et leur diffusion a des fins représentatives des
activités de I'association AFR enfance jeunesse de Sainte Sigoléne et de la
Communauté de Communes des Marches du Velay Rochebaron. (Sur
tout type de support de communication)

D oul D NON

Transport de mon enfant en bus ou minibus dans le cadre des activités

Oou [now

de I'accueil de loisirs.

Médecin et hospitalisation :

Nom du médecin traitant: .......cceeeeeeeeeeeuereeeeceeceeennne

Téléphone: .....ccoceeeeceecunecenee
Nous autorisons les responsables des accueils de loisirs, a présenter

notre enfant a un médecin en cas de soins a donner d’'urgence et si né-
cessaire sous anesthésie. Nous nous engageons a rembourser les frais
médicaux, chirurgicaux et pharmaceutiques éventuels.

Parents / Responsable légal

Adresse postale : nininmininiinini e i

Numéro d’allocataire CAF :......

Conjoint 1

NOMEnammmmammanmiesminssmnie

Prénom: .......

Date de naissance: ...... /oo [oveene.
" €= [(a Fo 7] ] [ =13 U
N° tel portable : ....oovevevvcrirecrrrce e

Mail (0blIAtOINe): wvvvveeirreesrrerrreerere s e s eraessrane s

Code postal: ...,

Quotient familial : ..

Commune: .......ceeuee

msa [ Autre [
Conjoint 2

NOM:E iiminminismsninnenmmasiasaisiriisive

(2] 711 o) 1 |2 A ——

Date de naissance: ...... /.
1 (= [0 (0] 1] (o] [ L SO N,
N° tel portable : ...covvveevvicrive e

Mail (0bligatoire): ....ccveve e e

Activité
[ parent au foyer [ Artisan
] bemandeur d’emploi [ cadre

Activité
| Parent au foyer | Artisan
O Demandeur d’emploi O Cadre

O employé [ Chef d’entreprise O Employé O Chef d’entreprise
O ouvrier O Fonctionnaire O Ouvrier O Fonctionnaire
] commercant O Retraité [ Commercant [] Retraite
[ etudiant | Etudiant
Autres personnes a prévenir en cas d’urgence ou étant susceptible de récupérer votre enfant:
IOV oo cocomscnsosssmsensnsmasasssmmmnsanssnsass (2] ¢4 1] | U N® de télephones. ... .corosmeimsmnsemsmsmssmman et aemsmsns
NOME inisnmnsaiimsmnssniiamais PrENON it N de télEPhoNe: sunimmiminimmiiniieimus
Je soussigné(e) . déclare exacts les renseignements portés sur cette fiche.

Date s nnnnnasan Signature :



