
NOM de l’enfant :      Prénom de l’enfant:

Date de Naisance :       Lieu de Naissance :

FICHE D’INSCRIPTION ENFANT

Autorisation parentale pour les enfants mineurs:

Je soussigné(e) Mme, Mr        autorise mon enfant

       à suivre les cours collectifs de Sport santé en 
Luberon et atteste qu’il est en bonne santé en répondant au questionnaire de santé.

Autorisation de publication d’images:
Je soussigné(e) Melle, Mme, Mr        
 autorise l’association Sport Santé en Luberon à utiliser et publier toutes les photographies et 
vidéos dans lesquels j’apparais.
 n’autorise pas l’association Sport Santé en Luberon à utiliser et publier toutes les photographies 
et vidéos dans lesquels j’apparais.

J’inscris mon enfant pour : 

         Cheerleading (4-6 ans)         Cheerleading (7-9 ans)           Cheerleading (10 ans et plus)

  

Je reconnais avoir lu et approuvé le règlement intérieur.
J’ai répondu par «non» à toutes les questions du questionnaire de santé

Date et signature 
précédé de la mention «lu et approuvé»

Date et signature

Coordonnées du représentant légal
Nom et prénom :
     

Adresse :

Code postal :     Ville :

Tél (portable) :     Mail :

au trimestre  à l’année   

PASS SPORT CODE :


