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Week

Week 1
6/15/26 - 6/18/26

Week 2
6/22/26 - 6/26/26

Week 3
6/29126 - 712126

Week 4
716126 - 7/10/26

Week 5
7113126 - 7117126

Week 6

Field Trip X .o... r..ljjm_suzymu EEE:[$25 -
"""No Eield Trib This Week Qe JREGISTER(ONLINETORTIN|PERSON
No Field Trip This Week .
No Camp on 6/19/26 : nsmsmmmn srnms MONDAY; APRIL 6"
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6125: Adventure City S50PER WEEK] INCLUDES FIELD TRIP* (:IF.YOU NEED
FINANCIAL ASSISTANCE! A\ LOWER|PRICE| MAY/BE AVAILABLE

QY =TSR SR TSRt WITH INCOME VERIFICATION. 'SEE STAFFIFOR DETAILS.)
No Camp on 7/3/26 AGES:|5-12

GAMP DATES: 6/15/26- 8/7/26
*NO.CAMP, ON 6/19/2627/3/26
SCECELELEEEEEEEEEEEEREEEEEEEE  BEFORE CARE: 7:30 ALM. - 8:30/A'M. //$10 PER|CAMPER WEEKLY
7/16: AMC CityWalk CAMP. HOURS: 8:30 A:M. - 5:00 P.M.
.  AFTER CARE: 5:00P_M. - 6:00 P_M. /. $10 PER CAMPER WEEKLY

I PR SOOI, i FI£L0 117 DAYS. IF YOUR CAMPER RS A
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T Week 8 E o Buccancer say SR IR DI T
813126 - 817126 ' ' THE TRIP.TO BE/ELIGIBLE|FOR THE TRIP!

@ WWW.LAPARKS.ORG/RECCENTER/MACARTHUR : g:mr':ﬁ';s mg' ;",,‘,,‘::.';;‘;”‘,5,3;‘,'“},,@‘;5,“‘;,‘,’,‘;‘-“,,,,3
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719: Hansen Dam

Achieving Gender Equity Through a Continuous Commitment to Girls & Women in Sports. Persons with disabilities are welcome to
participate in our programs. If you are a person with a disability and require accommodation to participate in a City of Los Angeles
Department of Recreation and Parks program, service, or activity, requests may be made by calling 213-368-0520, or 711 for CA Relay,
ten days in advance of the event. We will do our best to fulfill requests with less than ten business days’ notice. If a participant requires
a one to one aide, requests will be fulfilled within seven business days of receiving required paperwork and documentation needed to

issue a Right of Entry Permit to the agency providing the aide. Scan to Register
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Semana 1 = No Habra Paseo Esta Semana
6/15/26 - 6/18/26 No Campamento EIl 6/19/26

Semana 2 }
6/22126 - 6126126 6/25: Adventure City

Semana 3 E No Habra Paseo Esta Semana
6/29/26 - 712126 = No Campamento EIl 7/3/26

Semana 4
716/26 - 7110/26

Semana 5
7113126 - 7117126

Semana 6
7120126 - 7124/26

Semana 7
7127126 - 7131126

Semana 8
8/3/26 - 87126

7/9: Hansen Dam

7/16: AMC CityWalk

7123: Hansen Dam

. 7130: John’s Incredible Pizza

= 8/6: Splash! Buccaneer Bay

@ WWW.LAPARKS.ORG/RECCENTER/MAGARTHUR
- ™M MIIGHIITHIIHPAHK COMMUNITYCENTER@LACITY.ORG
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ion. Si un par

Lograr la equidad de género a través de un compromiso continuo con las nifias y las mujeres en el deporte.as personas con discapacidad son
R EC & bienvenidas a participar en nuestros programas. Si usted es una persona con dlscapaadad y necesita adaptaciones para participar en un programa,
A R KS servicio o actividad del Departamento de Recreacién y Parques de la Ciudad de Los Angell icitarlas |1 d
P para CA Relay con diez dias de anticipacion al evento. Haremos todo lo posible por atender las solicitudes con menos de diez dias habiles de

requiere un asistente personal, las solicitudes se atenderan dentro de los siete dias habiles posteriores a la
ion delad i6n necesaria para emitir un Permiso de Acceso a la agencia que proporciona el asistente.
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i'ﬂlllll GUMIEHZH 'LIIHES 6'DE RBRIL

550 SEMHIIHI. IHBI.IIYE PASEQ* (51 NECESITA ASISTENCIA
FINANCIERA, ES POSIBLE QUE HAYA DISPONIBLE UN|PRECIO
MAS BAJO/GON PREVIR\VERIFICACION DE|INGRES0S. CONSULTE
CON'EL' PERSONAL PARA|OBTENER/MAS /DETALLES:)
EDADES:|5-12

FECHAS DE CAMPAMENTO: 6/15/26 - 8/7/26
*NO HABARA CAMPAMENTO EL 6/19/26)Y 7/3/26
CUIDADO DE: 7:30/AM. - 8:30 A:M. /510 POR PARTICIPANTE 'SEMANAL

HORARIO DEL CAMPAMENTO: 8:30 A-M. - 5:00 P.M.
CUIDADO DE: 5:00 P.M. - 6:00 P-M. //$10 POR PARTICIPANTE SEMANAL

= SE|PROPORCIONA ALMUERZO)Y BOCADILLO|LOS|DIAS|EN QUE
NO'HAY PASEOS. SI/SU NINO/ATIENE ALGUNA'NECESIDAD
DIETETICA ESPECIAL (POR EJEMPLO, DIETA KOSHER. ALERGIAS)
0/NO'DESEA CONSUMIR EL BOCADILLO 0/EL'ALMUERZ0 QUE SE
OFRECEN: POR FAVOR ENVIETAMBIEN SU PROPIO,BOCADILLO.0
ALMUERZ0/CADA DIA: .
EL/PARTICIPANTEDEBE ASISTIR AL CAMPAMENT0!DOS, DIAS
PREVIOS AL'PASEO/PARA|PODER IR.
LOS/PARTICPANTES DEBENUSAR LA PLAYERA DEL
CAMPAMENTO0:TODOS LOS|DIAS:
LOS/DIAS DE'PASEQ; LOS'PARTICIPANTES DEBEN USAR'LA
GAMISETA DEL EHMPHMEHTU DE ESTE ANO. L T
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, puede a al 213-368-0520 o al 711
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Escanee Para Registrase



