\/

ECOLE FEMININE
DE FOOTBALL
2019-2022

Formulaire d’inscription journée (s)
100 % Football féminin

NOmRR.............. Hal...........\..... 8 S R e Y
Age .. ... SN ... Date de naissance : .....cceveevecveeeeenenne.
Adresse :"NnECNY........... R ... . SO
Code postal : ... Vil 1 o e
TélEphone : .o, EMail & oo

e Entourer le ou les jours d’inscriptions :

Née Jour (s)

De 2010 a 2016 Samedi 5 et/ou 19 juin de 10h a 12h a Neuvy
Jeudi 8 et/ou vendredi 9 juillet de 9h a 17h a Neuillé
De 2003 a 2009 Samedi 5 et/ou 19 juin de 14h a 16h a Neuvy

En 2002 et avant | Tous les samedis AM de juin a Rouziers contacter
directement Kevin (pour horaires).

¢ Informations:

Pour s’inscrire, il faut remplir le présent formulaire et a renvoyer par mail obligatoirement a
foot.feminin@asprfoot.fr

Les inscriptions ne seront validées qu’a la réception du dossier complet

e Votre fille est-elle licenciée: OUl NON Si OUI dans quel club :

Personne(s) a prévenir en cas d’urgence :

1. NOM e Prénom : ....ccccoeveveeiecceece e Tel i e,
2. NOM & e Prénom : ....ccccooevevieiecceece e Tel i e,
Autorisation parentale : Autorisation du droit a I'image :
1€ SOUSSIZNE (P, MEIE, OU TUTEUI) & cuvivveeriiiieeeite et et ire ettt e ste st ere s eesaesbeaesbesbesrsesaesbesseensestestesnssrsessssnsesses
NOom : ..o Prénom : ........ccoooovieivneieninnnne
Autorise mafille ...........ccocovvveniieieceiee , a participer aux activités organisées dans le cadre des

journées 100 % foot féminin. En cas d’accident grave ou autre cas grave, le responsable du stage peut
prendre toutes les mesures pour I’hospitalisation de mon enfant et peut administrer a mon enfant un
traitement médical (en cas d’allergie ou traitement médical spécifique) et je m’engage a fournir
I’'ordonnance ainsi que le protocole médical.

Et Autorise les clubs a utiliser les photographies ou vidéos sur lesquelles figurent ma fille sur les
supports de communications (Facebook, site web, Nouvelle République... etc.).

DAt e SINALUIE & oo e e


mailto:foot.feminin@asprfoot.fr

