Cadre réservé a I'administration
N° N° | Jour Q Certificat QO Bon CAF
Horaires O Photo
Gymnase O Confirmation
2017/2018
FICHE D'INSCRIPTION ET DE SECURITE
P S EEE—
Ecole Municipale des Sports Joindre une photo
Tél. : 01 30 61 60 33 - scolaire@marlyleroi.fr d’identité récente
au nom
|- IDENTITE DE ENFANT de enfant
ne pas coller,
ni agrafer
-
Date de naissance : ............ [ Y
B Personnel ....oceceeceevecese e B Trav. MEre covveveeeeeerere e B POrt. MBI .o
B Trav. PEIre..ccuiieeireecreeeeeeerereeereeereenees B POIt. PEIE ottt ettt
Adresse Mail.....cooieeeee et
Autre personne a contacter en cas d'urgence : NOM & ....occevevveeineevenenineceeneecneene B ot
Il - CHOIX DES ACTIVITES (vous pouvez pratiquer plusieurs activités)
1° activité
D Multisports D Arts du Cirque D Gymnastique, gymnastique acrobatique & mini trampoline
Jour de I'activité @ ....occooiiiiiiiiiee HOraire : oo GYMNASE & oeeeieiriieiieee e e
2° activité
d Multisports O Arts du Cirque a Gymnastique, gymnastique acrobatique & mini trampoline

Jourde l'actiVité : ...coocvveeiiieeeee e, HOraire : .oveeeeeee e GYMNASE & eveeeeeiieeeeieee e cree et e e

lll- INFORMATION SUR LES TARIFS

Elémentaires du CP au CM2 Collége (les Arts du Cirque)
1° enfant : 98,90 € '
Apartirdu2®enfant: 89,00 € Marlychois : 163,00 €
Non marlychois : 134,00 € Non Marlychois : 195,00 €

IV — SECURITE

1€ SOUSSIGNE, NOM ...ovoieiieieieieiees e eaes PRENOM ..ot ssesnes autorise
les éducateurs sportifs de I'E.M.S. a prendre les mesures rendues nécessaires par I'état de santé de mon enfant en cas
d’accident ou maladie aigué : I'appel des pompiers et/ou du SAMU. Le personnel n’est pas autorisé a administrer des
médicaments ou soins particuliers aux enfants. L’enfant sera transporté dans I'établissement hospitalier désigné par le SAMU
en cas d’intervention de celui-ci.

D Apreés la séance, mon enfant repartira aCCOMPAZNE U@ ......cccuiiiiiiuiiieeiiie et eete e e e et eeeette e e eeteeeeeteeeeessbeeesessaeaeantaeeeeasreeeennsens

D Apreés la séance, mon enfant repartira seul.

V — REGLEMENT INTERIEUR
J'accepte que I'image de mon enfant soit utilisée sur des supports publicitaires communaux tels que le site internet, ou des
affiches.

Date : ............ YT Y

Signature précédée de la mention "lu et approuvé".

Hotel de Ville - place du Général de Gaulle - 78160 Marly-le-Roi
Tel.: 013061 60 33 - scolaire@marlyleroi.fr - www.marlyleroi.fr
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