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RETOUR SUR LA FÊTE DE LA FRANCOPHONIE 

2024 AU SILEX D’AUXERRE 

Mercredi 20 Mars a eu lieu la fête de la                 

Francophonie au Silex d’Auxerre. 

Pour la 2ème année consécutive, les jeunes du Pôle 

ados de Chevannes ont pu montrer leurs talents de 

comédiens sur la scène du Silex devant 280           

personnes. 

Entre, sketches, quizz et accueil des enfants des 

Centres de Loisirs d’Auxerre, ils ont grandement       

participer à cette fête. 

 

Concentrés pour les 

répétions 

Une équipe de choc !! 



MERCI A VOUS !!! 

UN GRAND BRAVO 



14h00 - 18h00 

Cuisine + Loup Garou 

 14h00 - 18h00 

Jeux collectifs 

Peinture avec fils 

Lundi 15 Avril 2024 

Mardi 16 Avril 2024 

Mercredi 17 Avril 2024 

Jeudi 18 Avril 2024 

Vendredi 19 Avril 2024 

 14h00 - 18h00 

Troc patate dans la 

commune 

14h00 - 18h00 

Présentation programme 

Jeux sportifs 

 14h00 - 18h00 

Parle moi de toi ! 

Introduction théâtre 



14h00 - 18h00 

Activité scientifique : 

Le ballon train  

 9h00 - 17h00 

Journée au RCA 

Lundi 22 Avril 2024 

Mardi 23 Avril 2024 

Mercredi 24 Avril 2024 

Jeudi 25 Avril 2024 

Vendredi 26 Avril 2024 

 14h00 - 18h00 

Cuisine  

Pan Cakes 

14h00 - 18h00 

Les œufs olympiques 

Jeux sportifs 

 10h00 - 17h00 

Cuisine      Apporter son repas 
 

Préparation interview du rugby 



Infos pratiques 
 

 
Les inscriptions : 
 
Les dossiers d’inscriptions sont à retirer au service périscolaire/centre de 
loisirs auprès d’Adeline et/ou de Mickaël, du lundi au vendredi de 8h30 à 
18h00. 
 
L’inscription est considérée comme valide dès lors que la fiche de renseigne-
ments, la fiche sanitaire ainsi que les copies des vaccins, du quotient familial, 
de l’attestation d’assurance extrascolaire sont rendus au service périscolaire/
centre de loisirs. 
 
Une adhésion annuelle vous sera demandée dès la rentrée scolaire, celle ci 
permet un accès au pôle ados durant les horaires d’ouverture pour toutes les 
activités libres (jeux de société, espace pour l’aide aux devoirs, jeux collec-
tifs, etc …). Certaines activités auront un coup supplémentaire calculé selon le 
quotient familial. Sans quotient familial renseigné, le tarif de la tranche la 
plus élevée sera appliqué. 
 
 
Des autorisations de sorties seront à remplir lors d’activités spécifiques. 
Celles-ci feront offices de réservations de places pour des activités limitant 
le nombre de participants. Sans autorisation dûment remplies, le jeune ne 
pourra pas faire l’activité. L’ autorisation de sortie sera à faire remplir et à 
rapporter pour bénéficier de l’activité. 
 
Les personnes qui seront prioritaires pour les activités et sorties fortement 
prisées, sont les personnes qui participent et s’investissent très régulière-
ment à la vie de la structure et du pôle. 
Il y aura parfois des choix à faire entre certaines activités. Les activités 
ayant suscité une forte demande pourront être proposées dans un autre 
temps aux personnes qui seront sur liste d’attente. 
 

 



Tarifs 



————————————————————————————————————————————————————————  

A retourner au plus tard le vendredi 15 Avril 2024                Semaine du 22 au 26 Avril 2024 

Nom et prénom de l’enfant 

…………………………………………………………………………………………………………………..Age :  

Nom du responsable :  …………………………………………………………………………………………………Tél :  

Autorise mon enfant à participer aux activité suivantes :  

 

 

 

 

 

Fait à …………………………… Le, …………………..                                     Signature : 

Lundi 22 Avril : Oui / Non  

Mardi 23 Avril : Oui / Non 

 

Mercredi 24 Avril : Oui / Non 

Jeudi 25 Avril : Oui / Non 

Vendredi 26 Avril : Oui / Non 

————————————————————————————————————————————————————————  

A retourner au plus tard le vendredi 12 Avril 2024                 Semaine du 22 au 26 Avril 2024 

Nom et prénom de l’enfant 

…………………………………………………………………………………………………………………..Age :  

Nom du responsable :  …………………………………………………………………………………………………Tél :  

Autorise mon enfant à participer aux activité suivantes :  

 

 

 

 

 

Fait à …………………………… Le, …………………..                                     Signature : 

Lundi 15 Avril : Oui / Non  

Mardi 16 Avril : Oui / Non 

 

Mercredi 17 Avril : Oui / Non 

Jeudi 18 Avril : Oui / Non 

Vendredi 19 Avril : Oui / Non 

Fiche inscriptions Pôle Ados 


