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ASIPE
ASSOCIATION SCOLAIRE
INTERCOMMUNALE DU

PAYS-D'ENHAUT
Aux parents des élèves
du Pays-d'Enhaut dès la 3P

Château-d'Oex, juillet 2026/mg/vb/130-2

Assistance aux devoirs

Madame, Monsieur,

Nous avons le plaisir de vous informer que le service d'assistance aux devoirs sera à nouveau
fonctionnel pour la rentrée scolaire d'août 2026, les lundis et mardis de 16h00 à 16h45 pour
tous les élèves, dans la salle CH26 du Collège Henchoz.

Le but est de permettre aux enfants, qui en auraient besoin, d'être accompagnés dans leurs
devoirs, afin d'en tirer le meilleur profit.

Les cours débuteront le 24 août 2026 pour terminer le 22 juin 2027.

Pour des raisons pédagogiques, mais aussi de sécurité et de responsabilité, nous demandons
que les enfants inscrits viennent régulièrement à l'assistance aux devoirs. En cas d'absence,
merci d'en informer directement la responsable. Toute séance non excusée sera fac-
turée Fr. 25.-.
Le retour au domicile familial, ainsi que les transports, sont sous votre responsabilité.

L'inscription se fait pour l'année scolaire complète. La finance semestrielle forfaitaire de
Fr. 60. - ou Fr. 120. - par enfant, suivant la fréquentation choisie (l ou 2 x par semaine), est
payable à l'avance. Les séances manquées ne sont pas remboursées. En cas d'arrêt en cours
d'année, la finance du semestre est entièrement due.

Vous souhaitant bonne réception de la présente, nous vous prions d'agréer. Madame, Mon-
sieur, nos salutations distinguées.
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Assodation Scolaire Intercommunale - Grand Rue 77-1660 Château-d'Oex - assodation.asipe@gmail.om



Bulletin d'inscription

pour la rentrée scolaire d'août 2026

Je, soussigné, inscris mon enfant à l'assistance aux devoirs

Nom et Drénom de l'enfant ;

Nom et prénom de la personne responsable .

Domicile :

  
de téléphone : Privé: ....................... professionnel:

Mobile :

Prévu dans la classe de . .......................... Année:

J'inscris mon enfant à « l'assistance aux devoirs »

a Une fois par semaine, au tarif de fr. 60. - / semestre

1-1 Deux fois par semaine, au tarif de fr. 120. - / semestre

Mettre une croix dans la case souhaitée, idem pour indiquer ci-dessous les jours
possibles

a Lundi

a Mardi

Signature de la personne responsable :

A retourner d'ici au mercredi 12 août 2026 à :
ASIPE - p. a. Direction des écoles - Grand Rue 77 - 1660 Château-d'Oex

ou par mail :
association. asipe@gmail. com

Confirmation et détails pratiques vous parviendront ultérieurement


