
Nom et Prénom de l’enfant : ………………………………………………. 

Date de Naissance : …..../..……/………. Age : ………. 

Adresse : …………………………………………………………………………………………………………….. 

Ville : ………………………………….  Code Postale : ………………………. 

Personne à contacter en cas d’urgence : ……………………………………………………………..………………… 

Numéro de la personne a contacter : ……../……../……../……../…….. 

Cocher la ou les journées d’animation auxquelles votre enfant souhaite participer. 

Jour Lundi 30 Octobre Mardi 31 Octobre Jeudi 01 Novembre Vendredi 02 Novembre 

Matin 
Initiation Radio 

avec RVM 
Aventura Park Animation Loup-Garou Mer de Sable 

(Pique-Nique) 
Après-Midi Rando Trottinette Jeux Collectifs Cinéma 

Quel(s) jour(s) votre enfant déjeune t-il sur place ? 

Mardi 31 Octobre Jeudi 01 Novembre Vendredi 02 Novembre 

 Le pique-nique et le goûter sont à fournir par vos soins toute la semaine. 

 J’autorise la Direction Sports-Animation-Jeunesse à photographier mon enfant et à diffuser les 

photos sur les supports de communication de la ville de Crépy-en –Valois : 

 

 J’autorise la Direction Sports-Animation-Jeunesse à transporter mon enfant en minibus : 

 Oui Non 

Signature du responsable légal :  

 Oui Non 

Fiche d'inscription 
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