
FORMULAIRE  D ’ INSCRIPTION  AU  STAGE  DE  PAQUES  2015 

 
 
 
Nom : ……………………………………………………………..   Prénom :………………………………………………………………….. 
 
Age :…………………………………………………………………. 
 
Téléphone : ………………………………………………………. Mail :………………………………………………………………………… 
 
 

Participera au Stage de Pâques 2015 du LUNDI 27 AVRIL 2015 au MARDI 05 MAI 2015. 
 
Je reconnais avoir été informé des conditions d’organisation du stage et de la possibilité d’évolution des prix 
selon la date de réservation. (Évolutif avec le prix des avions au moment de la réservation).  
Toutes les informations sont en ligne sur le site du club, incluant les contacts d’urgence, les adresses 
d’hébergement et du stade.  
 

P I E C E S  A  FOURN IR  :  

 
- Un chèque du montant indiqué sur le site. Il y a plusieurs réservations le prix dépend donc des vols 

plus c’est réservé tôt moins ce sera cher. (1e-2e-3e réservation 300 euros) 
- Une photocopie recto verso de ma carte d’identité ou Passeport (papier à prendre pour le stage) 
- Une copie de mes justificatifs de sécurité sociale (sécurité sociale + Mutuelle) 
- Une copie de ma carte européenne d’assurance maladie à demander sur amelie.fr ou 3646 ou dans 

votre assurance maladie. 
 
Nom du contact d’urgence : …………………………………………………………………………………………. 
 
Téléphone de contact d’urgence :………………………………………………………………………………….. 
 
Relation de ce contact avec l’athlète : …………………………………………………………………………… 
 
 
Date : ……………………………………………….      Signature de l’athlète stagiaire : ………………………………………….. 
 
 

 
PO U R  L E S  M I N E U R S  :  

 

 Je soussigné Mme/M. ………………………………………………………………. parents / responsable légal de 

l’athlète …………………………………………………………………………………. âgé de ………………. ans, autorise mon 

enfant à participer au stage du lundi 27/04/2015 au mardi 05/05/2015 à Barcelone Espagne encadré 

par l’US Valenciennes Athlétisme.  

 Je donne pouvoir à Jennifer Bassement et/ou Carole Legrand pour la prise de décisions médicales en 

cas d’accident (admission à l’hôpital, transport d’urgence).  

 

Date :…………………………………………..   Signature du responsable légal :……………………………………………………………… 


