STAGE DE TENNIS DE TABLE
25-29 OCTOBRE 2021»

Fiche d'Inscription

NOM: T 1T 1T 1 I T 1T 1T I T T 1 I 1 PRENOM: 1 1 I I I I I I I 1

PORTABLE du joueur/se I__1__I__1_ 101010 1 b 111

E-MAIL @ I

3 FORMULES AU CHOIX * * 9 . Cocher les cases de votre choix

D For‘mule <« A >> Découverte >12,5h (2.5h/jour‘) 1 25-29/10/2021 50.00 €

[ ] Formule <« B » xi Intensif >25h (5h/jour) : 25-29/10/2021 90.00 €

A la séance (2.5h) = 12.00€
|:| Formule <« € A la carte « A LA CARTE » A la journée (5h) = 24.00€

- Autorisation Parentale -

Je soussigné, Monsieur ou Madame __ || I I I | I 111 | | |

agissant en qualité de pére, mére, tuteur de l'enfant __ | | |11 I ||| | | 1

déclare :

-Autoriser mon fils/ma fille a participer au stage correspondant a la formule QA OB 0OC

- Autoriser le Directeur du stage a prendre sur avis médical, en cas de maladie ou d'accident de I'enfant,

toutes mesures d'urgence, tant médicales que chirurgicales, y compris éventuellement |'hospitalisation.

Q ouvI- 0 NON
Contre indications ou allergies :
Personne & prévenir en cas de nécessité :
Nom : SN N N N T R T N U VU T T N O N MM Prénom :
[ N T N N N N O T U T R N N N N NN N AN
Téléphone: || I I I I 1 1 I IPortable: | I I I I 11| | |

Date : Signature des parents + mention manuscrite « lu et approuvé »




