
Association PAAJIP – PÔLE AGGLOMERATION ADOLESCENCE JEUNESSE INFORMATION PRÉVENTION 

Espace Olivier Carol, Bd François Mitterrand 09000 FOIX 

Téléphone : 05.61.02.73.55  Mail : jeunesse.paajip@gmail.com 

 

Inscription Vacances d’été 2021 

 

 

 

 

Pour choisir les activités, cocher la case à droite de la date correspondante à celle-ci 

Cap Jeunes / Activités de Proximité 
Cocher 

ici 

 Cap Jeunes / Activités de Proximité (suite) 
Cocher 

ici 
 

Summer launch 7/07 9h-17h30  Paintball  30/07 9h-17h30  
Rafting 12/07 9h-17h30  Catamaran 30/07 9h-17h30  
Accrobranche 13/07 9h-17h30  Trottinette 3/08 9h-17h30  
Rafting 15/07 9h-17h30  Scrapbooking 5/08 9h-17h30  
Escalade 16/07 9h-17h30  Jeux vidéo  6/08 9h-17h30  
Olympiades aquatiques 19/07  14h-17h30  Rafting 9/08 9h-17h30  
Aquaplaypark 20/07 9h-17h30  Aquaplaypark 10/08 9h-17h30  
VTT Montbel 21/07 9h-17h30  Escalade/Piscine 11/08 9h-17h30  
VTT/Ski nautique 22/07 9h-17h30  Chantiers/Ateliers  
Catamaran Montbel 23/07 9h-17h30  Résistances 12 au 16/07  9h30-16h  
Canoë et paddle 26/07 9h-17h30  Skate park 2 au 4/08 9h-17h30  
VTT Montbel 27/07 9h-17h30  Bike park 19 au 23/07 9h-17h30  
Escalade 28/07 9h-17h30  Skate park 2 au 4/08 9h-17h30  
Canyoning 28/07 9h-17H30  Atelier Vidéo 12 au 13/08  9h-17h30  
Jeux collectifs    29/07 9h-17h30      

 

Besoin de navette (entourer) : Montgailhard / St Jean de Verges / St Paul de Jarrat / Varilhes / Verniolle/Foix 

Préciser pour quelles activités : 

Nom de l’activité Date Matin Soir Nom de l’activité Date Matin Soir 

        

        

        

        
 

Je soussigné∙e ………………………………………………………………………………………, responsable du∙de la jeune 

………………………………………………………………………………………, autorise mon∙ma fils∙fille à participer aux activités 

choisies ci-dessus et certifie de la connaissance et de la validité des informations transmises lors de son 

adhésion au PAAJIP. (Autorisation droit à l’image / Renseignements médicaux) 

 

J’autorise mon enfant à partir seul après l’activité :    Oui   Non 

Après la navette mon enfant est autorisé à rentrer seul :                              Oui   Non 

Si non, je m’engage à venir le chercher après l’activité. 

Je déclare avoir pris connaissance des conditions générales du fonctionnement et m’engage à les respecter. 

Date :       Signature du∙de la responsable légal∙e 

 
 

JEUNE 
Nom : 
Prénom : 


