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ENTRE JUINE ET RENARDE – 2, rue des Hêtres Pourpres – 91580 Étréchy – 01 83 63 70 90 

 
 
 Madame, Monsieur,  
 

Le 1er septembre 2025, votre enfant fera sa 1ère rentrée en école maternelle sur le territoire de la 
CCEJR.   
Nous pourrons l’accueillir sur des temps périscolaires : le matin (de 7h à 8h30), le midi (temps de 
cantine), le soir (de 16h30 à 19h) ainsi que pendant les mercredis et vacances scolaires dans les centres 
de loisirs du territoire. 
 
Pour lui permettre de découvrir progressivement les lieux, les animateurs, se créer des repères dans 
un cadre plus sécurisant et adapté à son rythme, la CCEJR vous propose des temps d’accueils 
« passerelles » fin aout.  
Cette période nous permet de porter une attention particulière à l’accueil des futures petites sections 
en adaptant nos activités, en détachant un animateur… Tout cela pour permettre à votre enfant une 
arrivée en douceur jusqu’à la rentrée.  
 
Si vous êtes intéressés, plusieurs possibilités d’inscription s’offrent à vous : 

• Matinée sans repas 

• Matinée avec repas 

• Apres midi avec repas 

• Journée entière 
 

Dans l’intérêt de votre enfant, nous vous préconisons, pendant ce temps « passerelle », de ne pas 
inscrire votre enfant sur des temps d’accueil trop longs.  
Nous attirons votre attention sur le fait que cette passerelle a pour objectif de ne pas se substituer à 
un mode d’accueil mais bien de préparer la rentrée au périscolaire et / ou centre de loisirs. 
 
Propositions d’accueil sur les 5 centres de loisirs :  

- Boissy le Cutté : semaine du 25 au 29 aout  
- Boissy sous Saint-Yon : semaines du 18 au 29 aout 
- Bouray sur Juine : semaine du 4 au 22 aout 
- Etréchy- les Vrigneaux : semaines du 18 au 29 aout 
- Lardy : semaines du 18 au 29 aout 

 
 

Si vous souhaitez inscrire votre enfant sur cette période, il vous faut contacter le centre de loisirs et 
envoyer/déposer le questionnaire ci-dessous, avant le 1er juin 2025.  
 
Celui-ci échangera avec vous sur vos besoins d’accueil et vous expliquera si votre enfant est accueilli 
comment se dérouleront les inscriptions. 
 

BOISSY LE CUTE  01.80.85.98.25  06.65.03.78.15  
centredeloisirs-
boissylecutte@ccejr.org 

6 rue du Rouge Gorge   
Boissy-le-Cutté.  

BOISSY SOUS ST 
YON  

01.83.63.96.03  07.87.33.04.70  
centredeloisirs-
boissyssy@ccejr.org 

3, rue des Ecoles,   
Boissy-sous-Saint-Yon  
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BOURAY SUR JUINE  01.83.63.96.51  06.49.92.56.04  
centredeloisirs-
bouray@ccejr.org 

14 rue des Champs,  
 Bouray-sur-Juine  

ETRECHY- Les 
Vrigneaux  

01.83.63.94.74  06.49.92.58.00  
centredeloisirs-
vrigneaux@ccejr.org 

Rue des Vrigneaux,   
Etrechy  

LARDY   01.60.82.85.53  06.73.67.16.26  
centredeloisirs-
lardy@ccejr.org Rue René Cassin Lardy  

  
Le nombre de places étant limité, votre enfant peut alors être placé sur une liste d’attente.  

 

Un retour au 6 juin vous sera fait par le directeur de l’accueil de loisirs. 
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Questionnaire aux familles souhaitant inscrire leur enfant 

A remettre à l’accueil de loisirs de votre choix avant le 1er juin 2025 

Nom, prénom, date de naissance de l’enfant……………………………………………………………….. 

Mail……………………………………………………………………………………………………………………….. 

Téléphone ……………………………………………………………………………………………………………… 

 

1/ Quels seraient vos souhaits d’accueil  

 Lundi 
18/08 

Mardi 
19/08 

Mercredi 
20/08 

Jeudi 
21/08 

Vendredi 
22/08 

Journée 
 

     

Matin sans 
repas 

     

Matin avec 
repas 

     

Après-midi 
avec repas 

     

 Lundi 
25/08 

Mardi 
26/08 

Mercredi 
27/08 

Jeudi 
28/08 

Vendredi 
29/08 

Journée 
 

     

Matin sans 
repas 

     

Matin avec 
repas 

     

Après-midi 
avec repas 

     

 

2/ Quel est le mode d’accueil actuel de votre enfant  

o Crèche 
o Assistante maternelle 
o Parents 
o Grands parents 
o Autres 

3/ Votre enfant est-il porteur de handicap/maladie chronique  

o Oui, précisez………………………………………………………………………………………………. 
o Non  

4/ Votre enfant fréquentera-t-il un accueil de loisirs à la rentrée prochaine  

o Oui, lequel ………………………………………………………………………………………………. 
o Non  
o Matin o Soir  
o Midi o Mercredi 
o Vacances  

 


