
FORMULAIRE D’INSCRIPTION 2020 
Répit et camp pour clientèles à besoins particuliers 

Les places sont limitées selon le ratio d’encadrement et le sexe du campeur.  
Nous fonctionnons selon le principe « premier arrivé, premier servi ».  
Un maximum de 4 inscriptions peut être fait par famille, tuteur, ressource ou intervenant. 

RENSEIGNEMENTS SUR LE CAMPEUR 

Nom et prénom Âge 

Nom et prénom du responsable de 
l’inscription du campeur 

No téléphone domicile No téléphone cellulaire 

Courriel 

Quel est selon vous l’encadrement 
nécessaire au campeur? 

Nombre de campeurs par moniteur :  1/1  1/2  1/4-1/6 
(Ce ratio sera confirmé par la Base suite à la réception du dossier campeur) 

Est-il déjà venu au camp? Non     Oui   En quelle année ? 

Veuillez indiquer votre choix de séjours PAR UN X 

1 SEUL SÉJOUR DOIT ÊTRE SÉLECTIONNÉ PAR SECTION (HORS ÉTÉ / ÉTÉ) 

ENFANTS - 6 à 21 ans 

SÉJOURS HORS ÉTÉ # de nuits Ratio Choix 

#1 Relâche scolaire Dimanche 1er mars au vendredi 6 mars 5 Tous 

SÉJOUR D’ÉTÉ # de nuits Ratio Choix 

#1 Été Lundi 6 juillet au mardi 14 juillet 8 Tous 

#2 Été Mardi 28 juillet au mercredi 5 août 8 Tous 

ADULTES – 22 ans et plus 

SÉJOURS HORS ÉTÉ # de nuits Ratio Choix 

#1 Hiver Dimanche 8 mars au vendredi 13 mars 5 Tous 

#2 Pâques Jeudi 9 avril au dimanche 12 avril 3 Tous 

#3 Fête du travail Vendredi 4 septembre au lundi 7 septembre 3 Tous 

#4 Action de grâce Vendredi 9 octobre au lundi 12 octobre 3 Tous 

#5 Automne Lundi 16 novembre au dimanche 22 novembre 6 Tous 

#6 Fêtes Samedi 26 décembre au mercredi 30 décembre 4 Tous 

SÉJOURS D’ÉTÉ # de nuits Ratio Choix 

#1 Été Lundi 15 juin au dimanche 21 juin 6 Tous 

#2 Été Jeudi 25 juin au vendredi 3 juillet 8 Tous 

#3 Été Vendredi 17 juillet au samedi 25 juillet 8 Tous 

#4 Été Samedi 8 août au dimanche 16 août 8 Tous 

#5 Été Mardi 18 août au dimanche 23 août 5 Tous 

Liste d’attente – Cochez la case si désiré 

S’il n’y a plus de disponibilité pour le ou les séjours choisis, mettez-moi en liste d’attente. 

Une fois complété, veuillez retourner ce formulaire 
par courriel à camp@bpabondepart.ca, par télécopieur au 450 226-5936 

ou par la poste à l’adresse apparaissant plus bas. 

. 

mailto:camp@bpabondepart.ca
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