flécl”fpﬁa”l

J?Egga

Enfant Pére Mére

Nom

Prénom

Date de haissance
Email

Adresse

N° de téléphone |
Remarques médicales :
Médecin | Pédiatre | Clinique

Heures d'ouverture : Accueil de 8h30 a 9h - Animations de 9h00 & 16h00 - Départ de 16h a 16h30.

Les parents fournissent :

- des v€tements de rechange (si nécessaire), veste et bonnes chaussures d'extérieur selon la saison

- un sac avec : maillot et essuie (bonnet facultatif, un élastique a cheveux suffit)

- un petit sac a dos avec : boisson (dans une gourde), collations et pique-nique (dans boites, sans emballage)

Promenades : Les parents nous autorisent a emmener 'enfant en promenade.

Accident : En cas d'accident, maladies, urgence et imprévus, nous prévenons immédiatement les parents ainsi que le médecin,
pédiatre ou service d'urgence adéquat.

Modalités d'inscription : Pour que l'inscription soit effective, veuillez :

- effectuer le paiement (communication : nom de I'enfant + date et nom de la semaine) au compte ci-dessous (bas de page)

- compléter et signer le présent document et I'envoyer par mail

En cas de maladie, justifiée par un certificat médical, avant le début du stage, I'organisation octroiera un bon a valoir pour un
stage a date ultérieure. Une semaine commencée ne pourra étre remboursée.

Photos : Les parents nous autorisent a prendre des photos et a les utiliser dans nos publications. (oui/non ?)

Tarif : 200 € TVAC la semaine.

Semaine Présences
Du: Au: L M M J 1
H arrivée :
H départ :

La direction se réserve le droit d'annuler une formule de stage si elle he dénombre pas suffisamment de participants.

Les informations recueillies sur ce formulaire sont enregistrées dans un fichier informatisé par la responsable pour la gestion
de la clientele. Elles sont conservées pendant la durée du contrat et sont destinées a établir les factures, d donner les
informations relatives au fonctionnement et d la publicité des différentes activités. Vous pouvez exercer votre droit d'acces

aux données vous concernant et les faire rectifier ou effacer en contactant la responsable.

Le présent document tient lieu de contrat entre les deux parties. Les parents reconnaissent en avoir pris connaissance et
s'engagent a le respecter.

J'ai lu et accepte I'annexe reprenant les quelques regles a respecter sur I'ile de Tortugarto ! (Voir site).

Fait a ,le Sighature du pére et/ou Sighature de la mére
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