
 
DÉJÀ L’HIVER! 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Pionniers, pionnières ! Que diriez-vous 
d’avoir une barre blanche sur votre 

amulette ? 
 

Cette année encore, le Camp Tékakwitha 
met son habit de neige … 

 

 
 

et propose une semaine de randonnée de 
raquette durant votre semaine de 

relâche hivernale de 2007. 
 

Pour l’occasion, nous vous proposons 
l’a ne 

l’  

C’est aussi e au plein 

Pour l’occasi ompagnés par 

Afin d’avo suffisant de 
pa us 

 
Assurez- e place 

ap st 

Malgré le f regorge de 

s  

venture de la piste Appalaches, soit u
randonnée autonome de 6 jours avec 

ambiance propre au Camp, le tout transposé
dans l’hiver québécois. 

 
une initiati n sécuritairo

air hivernal avec couchers en refuges 
chauffés et, si vous le désirez, une nuitée 

sous la tente. 
 

on, vous s rez acce
deux animateurs chevronnés qui ont le cœur 

au camp et à l’hiver 
 

ir un nombre 
rticipants, le groupe sera mixte «  so

haute surveillance » ! 

vous de réserver votr
r idement car le nombre de participant e

limité à 8 par destination. 
 

Les destinations: 
ait que le Québec 

destinations potentielles, nous vous avons 
électionné deux destinations de choix, soit

les Monts Valin au Saguenay pour les 
pionniers qui étaient pionnier(e)s junior(e)s 

et inter(e)s cet été et les Chic-choc en 
Gaspésie, pour ceux qui étaient inter(e) ou 

sénior(e) cet été. 

 
Les dates : 

4 au 10 mars 2007 
 

Qui peut s’inscrire ? 
Tous les anciens pionniers ayant  

entre 14 et 17 ans. 
 

Le camp vous fournit : 
Une paire de raquettes de montagne 

Le sac de couchage d’hiver pour  
la nuit sous la tente 

Les repas 
L’hébergement en refuges chauffés 

Le transport de Québec ou de Montréal. 
 

Les coûts : 
660 $ taxes incluses 

 
 

Information ou inscription 
contactez : 

 
Chantale Vigneault : 

cvigneault@campdevacances.com 
418-825-1488 

 
Marc André Fortin 

mafortin@campdevacances.com 
514-865-2693 
418-843-1532 



 
 
 
 

Secrétariat 
278, Boul. Valcartier 

Camp 
 
Tékakwitha 2007 

Saison 
d’hiver 

Obligatoire 
 

Québec (Québec)        
G2A 2N1 Canada        
Tel : (418) 843-1532        
Fax : (418) 843-8655        
Courriel : ckta@campdevacances.com  

 
FICHE D’INSCRIPTION 

Nom :  

Naissance : 
 

Âge 
 Mois                        Jour                                 Année 

S

Adresse : 
 

 No.                              Rue 

  
 Ville                          Province/État                           Code 

Téléphone :  
Mère : (        )                         (       )  

 Maison                                     Bureau Fax 

Père : (        )                         (       ) 
 Maison                                     Bureau Fax 

École :  Degré

No. assurance-
maladie (provinces) 

  

Si votre enfant est déjà couvert par vos assurances-voyage personnelles :

Compagnie : 

 
______________________________________ No. d

# de téléphone 
d’urgence de la 

compagnie : _______________ No. du certificat:_____________ Nom du détente
  

 

PHOTO RÉCENTE 
Été 
67 Camp Tekakwitha Rd. 
Leeds, Maine. U.S.A., 04263 
Tel : (207) 524-3101 

Prénom :  

cet hiver : 
 

exe M-F : 
 

Langue  
 

Français : 
Anglais : 

�  
�  

  
postal 
 

 

  
 
Courriel 

  
 Courriel 

 scolaire :  

 

e Police : 

 
__________________ 

ur__________________ 
 
 

 



Destinations 
 

Cette année, deux destinations sont offertes aux pionniers selon leur groupe d’âge.  
Chacun des groupes partira avec 2 animateurs vers leur destination respective. 

 
� 14-15 ans          Destination Les Monts-Valins au Saguenay 
� 15-17 ans                   Destination Chic-choc en Gaspésie 

 
Chaque groupe a un maximum de 8 participants et les groupes seront attribués le 1er février 2007 
selon l’âge et l’expérience. 
 

MODALITÉS DE PAIEMENT 
 
► Payable en entier à l’inscription 
 
660.00 $ CDN (taxes incluses)  
 
 
 

REMBOURSEMENT 
 
Les frais de participation seront remboursés à 80% dans le cas d’une annulation avant le 1er janvier 2007.   
 
 

DÉCLARATION DES PARENTS 
 
J’accepte les modalités de paiement et de remboursement ci-haut décrites; 
J’affirme que le (la) candidat(e) est en bonne santé physique, mentale et morale sans contre-indication 
connue pouvant nuire à la vie du camp; 
J’autorise le camp à prodiguer, ou à faire prodiguer les soins nécessaires à mon enfant par tout personnel 
médical compétent; 
J'autorise le camp à utiliser des photographies de mon enfant prises pendant son séjour au camp, et ce 
pour des fins promotionnelles et publicitaires. 
 
SIGNATURE : ______________________________________________ 
 
Correspondance : 
 
Nom :     ______________________________________________________________________ 
 
Adresse : ______________________________________________________________________ 
                   No                           Rue                                                                                   Ville                           
                   
______________________________________________________________________________________ 
                   Province/état                                        Pays                                                     Code postal 
 
 
Ne pas oublier S.V.P.  
1) D’indiquer le groupe d’âge désiré 
2) De signer la déclaration ci-haut 

3) D’inclure le paiement 
4) D’inclure une photo récente de votre enfant
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