DOSSIER DE PRE-INSCRIPTION
VACANCES SPORT SANTE 2010

L'enfant

[N Lo 1 TR PPENOM & oo

sexe |G F

o

NEIE 1o,

Poids :............... kg taille i

Personne(s) en charge de |'enfant

Pére Mére Autre personne

NOM ©ooo e NOM oo NOM oot
Prénom :...occoovmerunn. Prénom :.........cooeeennn. Prénom ...

Adresse ..o, adresse ..o adresse :......ooooeeeeea,

Téléphone ..o téléphone ... téléphone i,

Portable :.......cccoooorrrrennn. portable :............cce..  portable ...,

L E-mail oo e-mail oo, e-mail R

f Le retour des dossiers de préinscription doit se faire impérativement avant le 19 mars ZOICN
par voie postale : ASSOCIATION APAOP - Mairie annexe - boite 38 - 83220 LE PRADET

Apres validation de l'inscription de votre enfant pour le séjour « vacances sport santé »,
I'association APAOP vous enverra le dossier d'inscription définitive, le réglement intérieur
K ainsi que la liste de piéces obligatoires a fournir. /




