
                                                                                  
    

LeLeLeLe Camp de jour boréal du Zoo sauvage de St Camp de jour boréal du Zoo sauvage de St Camp de jour boréal du Zoo sauvage de St Camp de jour boréal du Zoo sauvage de St----FélicienFélicienFélicienFélicien    
    

Remplir cette section pour l’inscriptionRemplir cette section pour l’inscriptionRemplir cette section pour l’inscriptionRemplir cette section pour l’inscription    ::::    
    
Nom de l’enfant :Nom de l’enfant :Nom de l’enfant :Nom de l’enfant :    
____________________________________ 
 
Âge :Âge :Âge :Âge :__________________ 
AdresseAdresseAdresseAdresse    :::: ____________________________ 
____________________________________ 
____________________________________ 
____________________________________ 
TéléphoneTéléphoneTéléphoneTéléphone    :::: __________________________ 
    
Cochez votre choixCochez votre choixCochez votre choixCochez votre choix    pour le Camp de jour pour le Camp de jour pour le Camp de jour pour le Camp de jour ::::    

o Semaine complète 
o Lundi 
o Mardi 
o Mercredi 
o Jeudi 
o Vendredi 

 
Comment avez-vous entendu parler du 
Camp de jour ? 
____________________________________ 
____________________________________ 
 

Personnes à contacter en cas d’urgence : 
Nom et téléphone # 1 :___________________________ 
_______________________________________________ 
_______________________________________________ 
Nom et téléphone # 2 :____________________________ 
_______________________________________________ 
_______________________________________________ 
Nom et téléphone # 2 :____________________________ 
_______________________________________________ 
_______________________________________________ 
Votre enfant souffre-t-il de problèmes de santé, 
d’allergies ou démontre-t-il des problèmes de 
comportements ?  
________________________________________________ 
________________________________________________ 
________________________________________________ 
________________________________________________ 
________________________________________________ 
________________________________________________ 
Si nécessaire joindre une autre feuille pour nous 
informer des spécificités de votre enfant. 
 
 

    
J’autorise mon enfant à participer au Camp de jour boréal du Zoo sauvage de St-Félicien entre le 3 et 7 
mars 2008. Les activités auront lieu sur le site du Zoo sauvage, de 9h00 à 16h00. Nous accueillons les 
jeunes à compter de 8h50 le matin et ils doivent avoir quitté pour 16h00. Le parent devra payer la 
pénalité prévue en cas de retard. 

   
J’informe le Zoo sauvage de St-Félicien, s’il y a lieu, des problèmes de santé de mon enfant et des 
allergies dont il souffre. J’autorise le Zoo sauvage de St-Félicien et ses employés à prodiguer les soins 
nécessaires à mon enfant en cas d’urgence et à contacter les services médicaux d’urgence. Je les 
dégage également de toutes responsabilités en cas d’accident ou de bris de biens. 

 
J’autorise le Zoo sauvage de St-Félicien et ses employés à prendre mon enfant en charge durant les 
heures d’activités du camp et de son service de garde. Mon enfant est sous ma responsabilité en 
dehors de ces heures spécifiques et je suis responsable de son transport. J’autorise également le 
Zoo sauvage de St-Félicien à prendre des photos de mon enfant durant les activités et à éventuellement 
les utiliser pour de la publicité. 
 
Signature du parent ou du tuteur ___________________________________________________________ 
 
Nom du parent ou du tuteur________________________________________________________________ 
    
    



Consignes aux parentsConsignes aux parentsConsignes aux parentsConsignes aux parents    ::::    
    

� Le parent doit préparer le dîner de son enfant. Prévoir une (1) collation qui sera servie en après-
midi.  

 
� Il est important de fournir des vêtements chauds et de rechange à votre enfant ainsi qu’une 

paire de souliers pour les activités intérieures. 
 

� Le Zoo sauvage de St-Félicien exigera de votre enfant qu’il respecte les animaux, les autres 
enfants, le moniteur et les équipements. Les consignes à suivre seront expliquées au début du 
camp. Nous demandons votre collaboration afin que votre enfant et tous les autres participants 
profitent pleinement de l’activité pour apprendre tout en s’amusant. 

 
Places limitées. Inscrivez vous le plus tôt possible. Places limitées. Inscrivez vous le plus tôt possible. Places limitées. Inscrivez vous le plus tôt possible. Places limitées. Inscrivez vous le plus tôt possible. L’L’L’L’enfant doit être âgé entreenfant doit être âgé entreenfant doit être âgé entreenfant doit être âgé entre    7777 et 12 ans et 12 ans et 12 ans et 12 ans....    
    
CoûtsCoûtsCoûtsCoûts    
Pour la semaine : 150,00$ taxes incluses 
À la journée : 40,00$ taxes incluses 
 
Prix spéciaux aux détenteurs du passeport du Zoo sauvage 2007 
Pour la semaine : 137,00$ taxes incluses 
À la journée : 34,00$ taxes incluses 
 
Payable au complet lors de la réservation (OBLIGATOIRE) 
 
Pénalité par 15 minutes pour retards : 5,75$ taxes incluses  
 
SVP. Établir un chèque l’ordre du Zoo sauvage de St-Félicien et joindre à l’envoi une photophotophotophoto (format 
passeport) de votre enfant. Postez votre chèque, la photo et le formulaire dûment signé à l’adresse 
suivante : Camp de jour boréal du Zoo sauvage de St-Félicien, CCBB Inc., 2230, boul. Du Jardin, C.P. 90, 
St-Félicien, Québec, G8K 2P8. Information : (418) 679-0543 #221. 
 
Le Zoo sauvage de St-Félicien est un organisme à but non lucratif. Votre participation permet la 
continuité de nos projets et la réalisation de notre mission. 
 
PPPPaiement par carte de créditaiement par carte de créditaiement par carte de créditaiement par carte de crédit    
Numéro de carte : 
 
Visa :_________________________________ 
 
Master Card :___________________________ 
 
Date d’expiration :_______________________ 
 
______________________________________ 
Signature du détenteur de la carte 
 
ÉmissioÉmissioÉmissioÉmission d’un relevé 24 (frais de garde)n d’un relevé 24 (frais de garde)n d’un relevé 24 (frais de garde)n d’un relevé 24 (frais de garde)    
Nom : ___________________________________________ 
Numéro d’assurance sociale : _______________________ 


