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     Renseignement : Pascale 06 62 07 70 95  

 

Antenne YONNE  

Le Cirque STAR vous accueillera pour une journée riche en émotions en 
compagnie des artistes de sa troupe  
 
10h00 TOUS EN PISTE !  
Matinée ludique et pédagogique qui permettra aux enfants de découvrir les 
coulisses tout en s’initiant. Les artistes les inviteront à découvrir les joies de 
l’acrobatie, du clown, de la jonglerie, de l’équilibre… 
 
12h00 BON APPÉTIT ! C’est l’heure de la pose  

Pique-nique tiré du sac  (aires de pique-nique abritées à disposition) 
 
14h00 PLACE AU CIRQUE ! 
Ouvrez grand les yeux, place aux artistes. Vous prendrez place sous le 
chapiteau pour découvrir le fabuleux spectacle qui vous emmènera dans un 
monde de prouesses, de rires et de poésie. 
 

Possibilité de laisser vos enfants aux bénévoles AFEP 

10 € /enfant  - 10 € /parents présents 
 

 

 
 

« UN JOUR AU CIRQUE » 

Lundi 27 avril 2015 

De 10h00 à 16h30  

Cirque STAR 
Le petit Launay 
89330 PIFFOND 

Inscription obligatoire avant le 19 avril 
à l’aide du coupon en page 2 

 

Enfants à partir de 5 ans  
Parents acceptés 
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BULLETIN D’INSCRIPTION à la journée CIRQUE du 27 AVRIL 2015 - X15.511.ACE 
 

Nom de la Famille …………………………………………………………………………………………………………….. 

E-Mail :  .......................................................................................................................................................................... 

Adresse : ........................................................................................................................................................................ 

Tél. * …………………………………………………… 

* contact le jour de la sortie                                                

- Nombre d’enfant(s) participant(s) : _________ 

Nom/Prénom/Age ............................................................................................................................................................ 

Nom/Prénom/Age ............................................................................................................................................................ 

Nom/Prénom/Age ............................................................................................................................................................ 
 
- Nombre d’adulte(s) présent(s) : ______          

 
Soit ci-joint un chèque d’un montant de ___________ €   libellé à l'ordre de « Monsieur le Trésorier AFEP »   

 ADRESSEZ bulletin et chèque à : Pascale ROSTYKUS 24 Avenue Wilson 89330 Saint-Julien-du-Sault 
 
 
Je déclare être à jour de ma cotisation pour la période qui couvre la durée de l’activité et certifie que mon enfant est bien couvert par une 
assurance étendue aux activités extrascolaires. Dans l'éventualité où mon enfant perturberait gravement l'activité, je prends note qu'il 
pourrait en être exclu. 

 

Signature et Date (précédée de la mention «Lu et Approuvé ») 


