
 

Nom : ………………………………………………………….…………. Prénom : ………………………………………………..…………………… 

Classe : ………………………………………………………….. Date de naissance : ………….…………………………..……………………… 

Adresse : ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Tel Personnel : ………………………………………….Tel portable : …………………………….…………………………………………..…… 

Mail parents : ………………………………………………….……….Mail élève : ………………………………………………..……………….. 

Tel portable élève : …………………………….…………………………………………..…… 

Activité choisie : ……………………………………………………………..……………………………………………………………………………….. 

Je soussigné (e) …………………………………………………..(père, mère ou tuteur) autorise l’enfant dont le nom figure ci-

dessus à participer à l’association sportive dans la (les) disciplines proposée(s) durant l’année scolaire 2016/2017. 

J’autorise 

 Les enseignants de l’association sportive, ou les enseignants de l’UNSS ou de l’UGSEL, à faire pratiquer en cas 

d’accident et de nécessité, TOUTE INTERVENTION MEDICALE OU CHIRURGICALE (y compris l’anesthésie) 

 

 J’autorise mon enfant à être déplacé exceptionnellement en véhicule particulier ou en taxi. 

 

 

SIGNATURE 

NB : Tout élève inapte en EPS ne peut participer à l’AS durant son inaptitude 
Les élèves doivent être libres le mercredi jusqu’à 17h30 environ en raison des compétitions et des matchs 
 

Etes vous disponible pour accompagner une équipe lors des déplacements certains mercredis  après midi (mettre 

une croix dans la case qui convient) 

 

Un tee-shirt de l’AS est remis à votre enfant. Indiquez la taille en mettant une croix dans la case qui convient 

  

 

Pièces à remettre au professeur d’EPS responsable de la section choisie pour l’inscription 

 Cette feuille dument remplie et signée 

 1 photo d’identité 

 Le pass92 (collège) ou un chèque à l’ordre de Ste Marie Sports du montant de la cotisation 
La cotisation comprenant le tee-shirt de l’AS s’élève à 40 € pour le collège et 35 € pour le lycée 
  

OUI NON 

OUI NON 

Collège- Lycée 

OUI NON 

L M XL S 9/11 ans 



AUTORISATION DE DIFFUSION D’IMAGE  
 
Je soussigné(e), . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . (père de l’enfant) 
 
. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  (mère de l’enfant) 
 
Adresse : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
 
Code Postal : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Ville : . . . . . . . . . . . . . . . . 
 
autorise l’association « Sainte Marie Sports » à photographier et à filmer notre enfant dans 
le cadre des différents événements que l'association organise. J’accepte l’utilisation et 
l’exploitation non commerciale de son image dans le cadre de la promotion de l'association, 
notamment sur le site internet de l’établissement, ainsi que sa reproduction sur quelque 
support que ce soit (papier, support analogique ou support numérique) actuel ou futur et 
ce, pour la durée de vie des documents réalisés ou de l'association. En conséquence de 
quoi, je renonce expressément à me prévaloir d’un quelconque droit à l’image et à toute 
action a l’encontre de « Sainte Marie Sports » qui trouverait son origine dans l’exploitation 
de son image dans le cadre précité.  
 
Date et signature :  

 
 
 

 
 

CONTRAT MORAL DE L’ELEVE (et de ses parents) 
 
 
 
 

Je, soussigné(e) …………………………………………………………………………… m’engage, une fois mon 
inscription confirmée (totalité des documents fournis) , à participer à tous les 
entrainements, et aux compétitions (hors temps scolaires comprises).  
 
 
 
 
Signature de l’élève       Signature des parents  


