FICHE D’INSCRIPTION
Je soussigné : ....................................................................*père, mère ou représentant légal autorise mon *fils ou ma fille ...............................................……….. né(e) le......................,

Catégorie : ……………………......... *1ère / 2ème année             Poste : ………………………………………..

*Licencié / Non licencié au club d’Ain Sud Foot,

A participer au stage Ain Sud Foot Vacances d’hiver 2016 qui se déroulera* :

· Du lundi 15 février au vendredi 19 février 2016.
· Du lundi 22 février au vendredi 26 février 2016.
Je joins à mon inscription la somme de : ……………….. euros en règlement des frais de stage.

(Pour tout règlement bancaire ou postal, libeller votre chèque à l’ordre d’Ain Sud Foot).

La responsabilité des organisateurs et d’Ain Sud Foot est effective de 8h à 17h30.

*J’autorise mon fils, ma fille …………………………….. à rentrer seul(e) chez moi en fin de journée.

Je n’autorise pas mon fils, ma fille …………………….. à rentrer seul(e) chez moi en fin de journée et m’engage à venir le(la) chercher à partir de 17h.

Fait à : …………………………………… Le : ………………………………………….

Signature : 

Adresse postale : ……………………………………………………………………………………………………..
…………………………………………………………………………………………………………………………….
Numéro portable : ……………………………………………………………….
Numéro fixe : ……………………………………………………………………….
Adresse mail (obligatoire) : ………………………………………………………………………
*Barrer les mentions inutiles


AUTORISATION PARENTALE 

    (A remplir OBLIGATOIREMENT)
Je soussigné M. ou Mme (NOM, Prénom)……………………………………………………….………………………                           père, mère, responsable légal (*) de l'enfant (NOM, Prénom, date de naissance): …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….

l'autorise
ou ne l’autorise pas

à participer à la semaine de stage Ain Sud Foot Vacances d’hiver 2016.
J'autorise Ou n’autorise pas

les responsables, en cas d'urgence, soit à faire appel aux pompiers ou à un médecin, soit à le faire transporter dans une clinique ou un hôpital afin qu'il reçoive les soins nécessaires à son état. J'autorise également toute intervention chirurgicale qui s'avérerait nécessaire, après consultation des autorités médicales.  

Précisions médicales (si nécessaire) : 

AUTORISATION DE TRANSPORT 
      (A remplir OBLIGATOIREMENT)

Je soussigné(e) .................................................................. déclare par la présente autoriser
Ou ne pas autoriser
le club d’Ain Sud Foot à transporter mon enfant……………………………………………. dans le cadre de son stage Ain Sud Foot Vacances d’hiver 2016.
Fait à : ………………………………………………………………………,  le ……………………………………………………………

Signature précédée de la mention "lu et approuvé". 
AUTORISATION D’UTILISATION D’IMAGE
(A remplir OBLIGATOIREMENT)

Je soussigné(e) .................................................................. déclare par la présente autoriser,

ou ne pas autoriser (rayer la mention inutile)

le club d’Ain Sud Foot à utiliser les prises de vue de mon enfant dans le cadre de son stage Ain Sud Foot Vacances d’hiver 2016.
Informations de l’enfant : 

Nom : ...................................................................................
Prénom : ...............................................................................
Année de naissance : ...................................
Fait à : ………………………………………………………………………,  le ………………………………
Votre signature précédée de la mention « Lu et Approuvé » :
 FICHE D’INSCRIPTION
Je soussigné : ....................................................................*père, mère ou représentant légal autorise mon *fils ou ma fille ...............................................……….. né(e) le......................,

Catégorie : ……………………......... *1ère / 2ème année             Poste : ………………………………………..

*Licencié / Non licencié au club d’Ain Sud Foot,

A participer au stage Ain Sud Foot Vacances de printemps 2016 qui se déroulera* :

· Du lundi 11 avril au vendredi 15 avril 2016.
· Du lundi 18 avril au vendredi 22 avril 2016.
Je joins à mon inscription la somme de : ……………….. euros en règlement des frais de stage.

(Pour tout règlement bancaire ou postal, libeller votre chèque à l’ordre d’Ain Sud Foot).

La responsabilité des organisateurs et d’Ain Sud Foot est effective de 8h à 17h30.

*J’autorise mon fils, ma fille …………………………….. à rentrer seul(e) chez moi en fin de journée.

Je n’autorise pas mon fils, ma fille …………………….. à rentrer seul(e) chez moi en fin de journée et m’engage à venir le(la) chercher à partir de 17h.

Fait à : …………………………………… Le : ………………………………………….

Signature : 

Adresse postale : ………………………………………………………………….

Numéro portable : ……………………………………………………………….
Numéro fixe : ……………………………………………………………………….
Adresse mail (obligatoire) : ………………………………………………………………………
*Barrer les mentions inutiles

AUTORISATION PARENTALE 

    (A remplir OBLIGATOIREMENT)
Je soussigné M. ou Me (NOM, Prénom)……………………………………………………….……………………………………                           père, mère, responsable légal (*) de l'enfant (NOM, Prénom, date de naissance): …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….

l'autorise
ou ne l’autorise pas

à participer à la semaine de stage Ain Sud Foot Vacances de printemps 2016.
J'autorise Ou n’autorise pas

les responsables, en cas d'urgence, soit à faire appel aux pompiers ou à un médecin, soit à le faire transporter dans une clinique ou un hôpital afin qu'il reçoive les soins nécessaires à son état. J'autorise également toute intervention chirurgicale qui s'avérerait nécessaire, après consultation des autorités médicales.  

Précisions médicales (si nécessaire) : 

AUTORISATION DE TRANSPORT 

      (A remplir OBLIGATOIREMENT)

Je soussigné(e) .................................................................. déclare par la présente autorise
Ou n’autorise pas

le club d’Ain Sud Foot à transporter mon enfant……………………………………………. dans le cadre de son stage Ain Sud Foot Vacances de printemps 2016.
Fait à : ………………………………………………………………………,  le ……………………………………………………………

Signature précédée de la mention "lu et approuvé". 
AUTORISATION D’UTILISATION D’IMAGE
(A remplir OBLIGATOIREMENT)

Je soussigné(e) .................................................................. déclare par la présente autoriser,

ou ne pas autoriser (rayer la mention inutile)

le club d’Ain Sud Foot à utiliser les prises de vue de mon enfant dans le cadre de son stage Ain Sud Foot Vacances de printemps 2016.
Informations de l’enfant : 

Nom : ...................................................................................
Prénom : ...............................................................................
Année de naissance : ...................................
Fait à : ………………………………………………………………………,  le ………………………………

Votre signature précédée de la mention « Lu et Approuvé » :
