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CONTENU DE LA TROUSSE

W@@m@%

%( Les six thémes de la trousse

¢ les loisirs
¢ la voiture
e la cuisine

* ’épicerie
e le retour a la maison
e le coucher

Une vidéocassette pour apprendre au quotidien

Des familles présentent des activités a faire au
quotidien reliées a chaque theme de la trousse.

Durée : 24 min 19 s

Une audiocassette et un guide de chansons

Sur 'audiocassette Les Rondes, Daniel Lavoie

chante vingt chansons et comptines pour les enfants.
L'audiocassette est accompagnée d’un guide
contenant les paroles et offre aussi la version
instrumentale des chansons.

Douze fiches d’activités

et des marqueurs M

Pour chacun des six themes, deux fiches
proposent des activités a faire avec les
enfants. Toutes les fiches sont plastifices et
réutilisables. Des marqueurs lavables sont fournis.

Une marionnette nommée Citrouille

caillou

cheveite

La trousse est présentée dans une belle petite valise aux couleurs éclatantes,
en carton rigide Verni. Dimensions : larg. : 32,5 cm (12 po); long. : 26 cm (10 po); haut. : 8 cm (3 po).

Un livre C(]I-”GLI o
Offert par les Editions Chouette.

BON DE COMMANDE

Prix de la trousse : 20$

Nombre de trousses : x20$ 0%
Taxe provinciale (x 8%) pour les N $
résidents de I’Ontario seulement : -

Frais d’envoi : * + %

* N. B. Les frais d’envoi sont de 7$ pour une trousse.
Si vous commandez plus d’une trousse, téléphonez a
la FCAF pour connaitre les frais d’envoi : sans frais au
1 888 906-5666 ou (613) 749-5333

TOTAL A PAYER : -5

Paiement de la trousse
Faites votre chéque au nom de la Fédération canadienne
pour I'alphabétisation en frangais ou FCAF.

Postez le chéque et votre bon de commande
a l’adresse suivante :

FCAF 235, chemin Montréal, bureau 205
Ottawa (Ontario) K1L 6C7

Faire le recu au nom de :

Nom :

Organisme :

Adresse :

Prov. : Code postal :

Téléphone : Télécopieur :

Courriel :

Si I’'adresse ci-dessus est différente, envoyer la trousse a :

Nom :

Organisme :

Adresse :

Prov. : Code postal :
Téléphone : Télécopieur :

Pour les dossiers de la FCAF :

1. Avez-vous des enfants agés entre 0 et 5 ans?

Ooui [1 Non [J
2. Travaillez-vous avec des parents ou des familles?
Oui [] Non []



