w2 FAMILLES RURALES FELINES VINZIEUX CHARNAS
Firomi FICHE D’INSCRIPTION

ssociation de Félines
Vinzieux Charnas

NOMdel'enfant : ... .. . ... PRENOMdel'enfant : ... ...,
DATE DE NAISSANCE e
NOM du PERE & ..o NOM de 1a MERE & ..o
ADRESSE ettt
N°de TELDOMICILE e N°de TELTRAVAIL oo
N°de TEL PORTABLE PERE ..o N°de TEL PORTABLE MERE ......oovmreeeresereess e eseeneseeesssensssenns
IVIRL ettt ettt e te e st e e a et et et eaeeteshe ke ehesteaeaseaseates et et ersaaseaseteete e neaseaseatesaet et et ensateatestennenn
O PERSONNE A PREVENIR EN CAS D’ACCIDENT & oot
0 COORDONNEES MEDECIN TRAITANT : L0

N A TEL ottt

AUTORISATION EN CAS D’URGENCE

Je soussigné(e) Monsieur et/ou MME ... , pére et/ou mere de I'enfant

....................... autorise l'intervenant de I'activité a prendre les décisions

appropriées a I’état de notre enfant : Transport, admission a I’hépital, anesthésie locale ou générale,
intervention chirurgicale....

ACTIVITES CHOISIES

jCirque j Danse jThéétre jGestion des émotions j Hip Hop

jPing pong jBadminton j Couture j Cardiofitness/Bodysculpt

Je soussigné(e) Monsieur €t/0U MME ... , autorise mon enfant

........................... ,a rentrer seul apres le cours auquel il participe.

D Ooul [] NON

Fait @ s g 1€ SIGNATURE DES PARENTS



