Fiche de renseignements

Inscription au séjour de vacances a Fougeres dulZ aolt 2010

— L'enfant

Nom :
Prénom :

Adresse :

Né(e) le:
A:
1 Gargon - Fille

— Parents ou tuteur

Nom :
Prénom :
Profession :

Adresse :

N° de Sécurité Sociale (parents) :
Mutuelle :

Téléphone :
Portable* :

* Vous devez obligatoirement renseigner au moinsdes Numeros.

o CAF

Etes-vous inscrit a la CAF? Oui -[] Non N° d’affiliation :

Adresse de la CAF :

—— Autorisations

Autorise la marche ? 1 Oui -1 Non

Autorise la vie sous tente ? [ Oui -] Non

Autorise la piscine ? "1 Oui -1 Non
Fait a
Le
Signature

Association Mosaique Jeunesse - 15 rue de Verdg§50 ORIGNY-EN-THIERACHE

Tél : 06.99.89.13.10 — E-mail : contact@mosaiquersse.fr




