
 

Fiche d’inscription  

STAGE DE NATATION  

STAGE Avril 

 

NOM :  ................................. Prénom :  .......................... Date de naissance :  .................................  

Adresse :  ..........................................................................................................  

CP Ville :  ............................................................................................ 

Adulte responsable :   père et / ou  mère  tuteur légal  

 

MERCI DE PRÉCISER LA PERSONNE À JOINDRE EN PRIORITÉ :  père  mère 

 

NOM du représentant 1 :  ........................................... Prénom :  ........................................  

Tél. Portable :  ..........................................  

NOM du représentant 2 : ............................................ Prénom : .........................................  

Tél. portable :  ..........................................  

Personne à contacter en cas d’urgence si adulte responsable n’est pas joignable : 

Lien de parenté :  ................................................... N° de téléphone (si différent) :  ..................................  

Adresse e-mail du responsable légal :  .............................................. @ ....................................................  

 

Cout du Stage :  26.40 Euros.

Créneaux :   10h00 – 10h45 pour les débutants. 

  10h45 – 11h30 pour le perfectionnement. 

  14h00 – 14h45 pour les débutants (sauf vendredi 15h00-15h45). 

  14h45 – 15h30 pour le perfectionnement (sauf vendredi 15h45-16h30). 

 

 

Règlement   

 Chèque : N° du chèque : ………………………………………………            

 Espèces. 

Pièces à fournir : 

 

➢  Répondre au questionnaire de santé. 

 

Date : Signature : 

La signature vaut pour acceptation du règlement 

 

 
La commune de Chilly-Mazarin collecte et traite les données personnelles recueillies dans ce formulaire, aux fins d’avoir toutes les 
informations relatives à votre enfant répondant ainsi à la réglementation d’accueil de mineurs, dans le cadre de la mission  d’intérêt public 
dont cet organisme est investi.  

Vous pouvez exercer vos droits d’accès ou de rectification auprès de : sports.jeunesse@ville-chilly-mazarin.fr 



 

 

  


