FICHE D’INSCRIPTION

ENFANT

Nom 





Prénom

Date de naissance

PARENTS

Nom du père  




Prénom

Nom de la mère



Prénom

Adresse

Code postal




Ville

E mail

N°caf

Profession du père 

Profession de la mère

QUI PREVENIR EN CAS D’URGENCE? (Père, mère ou autre)

Téléphone du domicile


       du travail du père    


            portable


       du travail de la mère      


portable

AUTORISATION DES PARENTS

Je soussigné,                            
 responsable de l’enfant 

-DECLARE avoir pris connaissance des modalités de fonctionnement du centre de loisirs (horaires, responsabilités).

-AUTORISE mon enfant à participer à toutes les activités du centre de loisirs.

-AUTORISE ou N’autorise pas mon enfant à sortir seul du centre (rayer la mention inutile)

-DECHARGE les organisateurs de toute responsabilité en cas d’accident survenu en dehors des heures de fonctionnement normal du centre ou suite au départ autorisé de mon enfant.

-DECLARE que mon enfant peut être confié à :    M, Mme, Mlle







               M, Mme, Mlle







               M, Mme, Mlle

-AUTORISE la directrice du centre ou son représentant à prendre toutes les mesures nécessaires en cas d’urgence médicale

Nom du médecin traitant 


       Téléphone

Fait à ARGELES-GAZOST, le  


Signature du responsable de l’enfant

Porter la mention lu et approuvé 


Photo








