
AADEC Maison Intercommunale, 73670 Saint Pierre d’Entremont 

www.aadec.fr/ 04 79 65 84 03 /  accueil@aadec.fr  

Association déclarée d’intérêt général et agréée Jeunesse et Education Populaire 

Inscriptions - 1ère  Période 
Temps d'Activités Périscolaires (TAP) 

École d'Entremont-le-Vieux 

GS / CP -  CE1 / CE2  -  CM1 / CM2 
 

 Du vendredi 8 septembre au vendredi 20 octobre 2017 

 
Description des activités : 
 
Compte tenu des incertitudes sur les TAP de cette fin d’année scolaire, nous ne sommes 
pas en mesure aujourd’hui de donner un planning des activités pour la rentrée de 
septembre.  Il sera dès que possible sur le site www.aadec.fr rubrique TAP. 
 
Nous retrouverons tout au long de l’année des activités variées comme le rugby, le Musée 
de l’Ours des Cavernes, des arts plastiques,... et nous aurons aussi de la musique, du 
handball, du bricolage, des découvertes … 
 
La répartition des groupes est donnée à titre indicatif en l’attente des inscriptions. Le nombre 
d’enfants par groupe sera équilibré dans un souci d'harmonisation des âges après retour des 
inscriptions. 

 à 13h30 à 15h00 
Groupe 1 :  GS / CP  –  Activité 1  puis  –  Activité 2 
Groupe 2 :  CE1 / CE2 –  Activité 1 puis  –  Activité 2 
Groupe 3 :  CM1 / CM2 –  Activité 1  puis  –  Activité 2  

 
 
L’inscription aux TAP suppose un engagement des familles pour la présence de leur enfant sur 
l’ensemble des séances de la période. 

Pour le bon déroulement des séances, les enfants et leur famille s’engagent à respecter les 
règles mises en place pour les TAP. 
 

 
Pour toute information concernant les TAP : inscriptions, organisation, absence, retard, contenu, 

interventions… contacts : - par mail : tap@aadec.fr      - au bureau de l’AADEC : 04 79 65 84 03      

 - portable du coordinateur (en cas d’urgence ) : 06 16 74 75 71 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
TAP Période 1 - PRIMAIRES - Entremont Le Vieux 

du vendredi 8 septembre au vendredi 20 octobre 2017 
 
Mon enfant..................................................................... 

En classe de (entourer) :   GS CP CE1 CE2 CM1 CM2  
 

PARTICIPERA NE PARTICIPERA PAS 

□de 13h30 à 15h00 □de 13h30 à 15h00 

□ de 15h00 à 16h30 □ de 15h00 à 16h30 

  

Nom / Prénom du représentant légal :  
 
..............................................    Signature : 


