FICHE D'INSCRIPTION

Nomde l'enfant s sainseininnes PrENOM ...t
Date de NAISSANCE ..o sssssssssssnsnssnsanas Groupe ACM saison 2023/202b ...
AAISSE ...t . Code Postal ... .
VIR oo resessesssesssssssssessssssss st sesesesssssee

TEL. st Mail

JE SOUHAITE INSCRIRE MON ENFANT AU STAGE ESTIVAL
O du 8 au 12 juillet 2024 ou O du 15 au 19 juillet 2024

AUTORISATION PARENTALE

Je soussigné(e] (PEre, MEIE, TULEUI LEGAN] ......ccovivurrirciriiieeeereiieeeessieseesessesesssssassesssssessesesesessesssesesesssisssssesesssssssesnnocs . autorise

MON FIIS, MA FIIIE oottt e saos a participer au stage multi-activités

et autorise les éducateurs a prendre toutes les mesures nécessaires avec le service médical en cas d'urgence.

J'autorise mon enfant a étre photographié et autorise I’"AC2M a utiliser ces images dans le cadre de la promotion des stages.
O our CINON

Date et signature
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