Apercu des activités 2009

Merci de consulter le site web pour d’'éventuels changements: www.jabsuisseromande.ch
Renvoyer le bulletin a I'adresse correspondant au camp.

Camps d’enfants a Arzier (vD) Claude-Alain Nuti - Camps JAB 09

7 a10ans 1°r camp du samedi 4 au dimanche 12 juillet avenue des Alpes 6
8a11ans 2¢ camp du samedi 18 au dimanche 26 juillet CH-1870 Monthey
93a12ans 3¢ camp du samedi 8 au dimanche 16 ao(t

Camps d'adolescents a Isenfluh (BE) .

Jab Suisse romande
12a15ans Cadet1 du dimanche 5 au mercredi 15 juillet case postale 423
15a18ans  Ainé du dimanche 19 au mercredi 29 juillet CH-2400 Le Locle
12a15ans Cadet 2 du dimanche 2 au mardi 11 aolt

Camp Sport-Evasion au Landeron (NE) Didier Simonin - Camps JAB 09
R . ) rue du Foyer 8, CH-2400 Le Locle
13317 ans  du dimanche 4 octobre au samedi 10 octobre

L . Jab Suisse romande
Camp d’'hiver JAB Senior case postale 423

17a25ans  dusamedi 26 décembre 2009 au vendredi 1* janvier 2010 CH-2400 Le Locle

Cycle Formation Jeunesse (Cyfoje) .
Cycle Formation Jeunesse

aprés le CFB CFB3 du lundi 6 au jeudi 9 avril Tim Wenger, case postale 542
apres le CFB CFJ du samedi 11 au vendredi 17 juillet CH-1630 Bulle 1
dés16ans  CFB du samedi 11 au samedi 18 juillet

Bulletin d ? inscription Egalement sur www.jabsuisseromande.ch

Camps+
B Camp + CHF 50.- B Camp + CHF 100.-

Nomdwcamp da aw
Prénom Nom
Date de naissance Gargon UFille
Adresse NPA/Localité¢
Téléephome Email
J’ai déja participé aun campjaB JOowi ~~~ [LONem
Je désire, si possible, étre dans le groupeavec
Je posséde un abonnement de train CFF (aisble pendantlecamp) [ JAG ~ [J1/2tarif [] Autre
Voyages Je désirerais étre incorporé(e) au voyage en train Je voyage par mes propres moyens

A remplir Aller depuis: [1Geneve [JLausanne [INeuchatel [IBienne ! [JVoyage aller

obligatoirement '

pourisenfih — Retourpour:  [lGenéve ~ [Jlausanne [Neuchatel ~ [Bienne ! [lvoyageduretour

Prénom des fréres/soeurs participant a
d’autres camps JAB Suisse romande en 2009

Prénom et nom
du représentant légal Tél.

Par ma signature, je déclare avoir pris connaissance des conditions générales et les accepte.

Signature du
Date représentant légal



