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P.ILAJ 11/17 ANS

NOM DU JEUNE ..ot e Prénom . ......cooooiiiiiiiiiii e

Date de naiSsance ............cc.ceevvvennnen. Sexe .......... Nombre de frere (S) ...... seeur (S) ......

Ecole fréquentée.................c.coeenn. Classe :.........

ADRESSE ... o

N°de portable dujeune...............cooveeveiiennnnn. adresse E-Mail ..........coooiii
Cotisation annuelle a jour :.....

NOM et prénom du chef de famille (ou réside lI'enfan  t)
ADRESSE  de facCtUration ..........coieiirii it e e e e e e e e et e e e e
3T = P

N°de téléphone ou I'on peut vous joindre en cas d’ urgence :

Maison ..........ccoeeeeinnn. Portable : pére ..............ccenn. MEre ..oovvveviiee e,

AAresSSe E Mail oo e @
Profession ..o ENtreprise ..o

VIllE e Tél. Administratif......................

Nom, adresse et n°téléphone de la Compagnie d'Assu rance Responsabilité Civile

.......................................................................................... N°de POliCE ..vvvieii i

Personne(s) responsable(s) Iégalement de I'enfant

O Pere et Mére O Pere seul O Mére seule O Tuteur

Situation familiale

OMarié(e)OVeuf(ve)OCélibataired Divorcé(e) O Séparé(e) OVie maritale OOPacsé(e)
NOM et prénom de l'autre parent

Profession ............cooeiiiiiii ENtreprise .....ooovei e,
Ville oo TEL ADministratif L
NOM et prénom du conjoint actuel (si pas le parent) ...,
Numéro Allocataire de la CAF : N°.........oiiiiiiiiinn .. Quotient familial : ...................

AUTORISATION PARENTALE

Je soussigné(e) Mrou Mme..........ccovevevvnvennnnns , responsable légal de (Nom et Prénom dujeune) ... . vvev e vervneesvennevananeens
O L’autorise a participer aux activités et sorties proposées par le Centre Social et atteste sur I'honneur I'exactitude
des informations données

L'autorise a rentrer seul (pour les 11-13 ans) Oul O NON [O
SI NON, personnes autorisées a venir le chercher (hormis les parents)
NOM — Prénom N°de téléphone

Date .........ceceennes Lu et approuvé (écriture manuscrite)  Signature :



