
 
 

Inscription Atelier Créatif Enfants  
 
 
Nom et prénom de l’enfant :________________________ ________ 

Âge de l’enfant :__________________________________ _________ 

 

 

Je soussigné (e) __________________________________ _________, 

responsable légal, de _____________________________ ____, né(e) 

le________________________ demeurant à_____________ ___________ 

___________________________________________________ ___________

____________atteste déposer mon enfant dans la jour née du 

________ juin 2011 de ______h_____ à ______h_______  et 

autorise les responsables de l’organisation de la r andonnée 

VTT Fil Vert à prendre toute décision concernant le s soins 

d'urgence et sa sécurité.  

 

Personne à prévenir en cas d’urgence :  

__________________________________________________  

Téléphone: ________________________________________ _______ 

 

A Balma, le ________________________ 

Signature du responsable légal,  

 


