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Fiche d’inscription individuelle
A retourner au Comité Départemental Handisport de Meurthe et Moselle
Au plus tard 15 jours avant la manifestation choisie ! (coordonnées en dernière page)
VOTRE ENFANT (-21 ans) :

Nom :


Prénom :


Date de naissance :


Adresse :


………………………………………………………………………………………………………………………………………….

 Licencié Handisport :            OUI         NON     Si Oui, Nom du Club :…………………………………………

Informations que vous jugez nécessaires (Handicap, traitement médical, allergie alimentaire...) : 

VOUS:

NOM Prénom : 


Statut :                 Père             Mère               Tuteur Légal
Téléphone (fixe et mobile) :


Email :


Personne à prévenir en cas d’URGENCE :

NOM Prénom : 


Statut :          Père            Mère         Tuteur Légal          Autre :………………………………………………
Téléphone (fixe et mobile) :
● Créneau(x) de Pratique(s) = Cocher les cases des manifestations auxquelles vous souhaitez participer : 
	
	Dates
	Horaires
	Disciplines
	Lieu
	Département

	(
	Jeudi 29 Octobre 2015
	10h30-11h30
	TENNIS DE TABLE
	LUNEVILLE - Gymnase Charles Berte -Avenue Caumont La Force
	54

	(
	Lundi 15 Février 2016 
	9h-11h
	SARBACANE
	VANDOEUVRE - Parc des Sports - Rue de Gembloux
	54

	(
	Lundi 15 Février 2016
	17h – 19h
	TIR A L ARC
	LUNEVILLE – Gymnase St Pierre Fourier – rue des Bénédictins
	54

	(
	Lundi 15 Février 2016
	19h-20h30 
	BASKET Fauteuil
	VANDOEUVRE - Parc des Sports - Rue de Gembloux
	54

	(
	Mercredi 17 Février 2016
	14h-17h
	TIR SPORTIF
	VANDOEUVRE - Parc des Sports - Rue de Gembloux
	54

	(
	Mercredi 17 Février 2016
	17h – 19h
	TIR A L ARC
	LUNEVILLE – Gymnase St Pierre Fourier – rue des Bénédictins
	54

	(
	Jeudi 18 Février 2016
	9h30 – 12h
	SKI (Snowhall Amnéville)
	AMNEVILLE -  Snowhall -  Chemin des Terrasses du Soleil - 57360 Amnéville
	57

	(
	Vendredi 19 Février 2016
	10h30-11h30
	TENNIS DE TABLE
	JARVILLE - 3 rue François Evrard - MJC Jarville Jeunes
	54

	(
	Vendredi 19 Février 2016
	14h-17h
	TIR SPORTIF
	VANDOEUVRE - Parc des Sports - Rue de Gembloux
	54

	(
	Lundi 11 Avril 2016
	9h-11h
	SARBACANE
	VANDOEUVRE - Parc des Sports - Rue de Gembloux
	54

	(
	Lundi 11 Avril 2016
	17h – 19h
	TIR A L ARC
	LUNEVILLE – Gymnase St Pierre Fourier – rue des Bénédictins
	54

	(
	Lundi 11 Avril 2016
	19h-20h30
	BASKET Fauteuil
	VANDOEUVRE - Parc des Sports -Rue de Gembloux 
	54

	(
	Mercredi 13 Avril 2016
	10h-12h
	PRECISION
Sarbacane-Tir Laser-Fléchette Pendulaire

	JARNY - Gymnase Auguste DELAUNE –rue Clément Humbert


	54

	(
	Mercredi 13 Avril 2016
	13h30-16h
	BASKET FAUTEUIL
	JARNY - Gymnase Auguste DELAUNE – rue Clément Humbert


	54

	(
	Mercredi 13 Avril 2016
	14h-17h
	TIR SPORTIF
	VANDOEUVRE - Parc des Sports - Rue de Gembloux
	54

	(
	Mercredi 13 Avril 2016
	17h – 19h
	TIR A L ARC
	LUNEVILLE – Gymnase St Pierre Fourier – rue des Bénédictins
	54

	(
	Jeudi 14 Avril 2016
	17h – 20h
	ATHLETISME
	VILLERS LES NANCY  - Stade Roger BAMBUCK -

Avenue de Maron 
	54

	(
	Vendredi 15 Avril 2016
	10h30-11h30 
	TENNIS DE TABLE
	LAXOU - Gymnase Pasteur - rue du 8 mai - Amicale Laïque Emile Zola
	54

	(
	Vendredi 15 Avril 2016
	14h-17h
	TIR SPORTIF
	VANDOEUVRE - Parc des Sports - Rue de Gembloux
	54


AUTORISATION PARENTALE

Je soussigné(e)…………………………………………………………………………………………………

Père – mère - tuteur (rayer les mentions inutiles), 
Autorise mon enfant (Nom)……………………………………..(Prénom) ……………………..……. à participer à la journée Découverte organisée par le Comité Départemental Handisport de Meurthe et Moselle, 
En cas d'urgence, j’autorise les encadrants de l’activité à prendre les mesures nécessaires à la santé de mon enfant (hospitalisation, opération...). 
Fait à…………………………………………le .................................
Signature (faire précéder la signature de la mention manuscrite « Lu et approuvé») :

AUTORISATION DE DIFFUSION D’IMAGES

Je soussigné(e)………………………………………………………………….Autorise – N’autorise pas (Rayer la mention inutile), par la présente, le Comité Départemental Handisport de Meurthe et Moselle à diffuser la (les) photographie(s) prise(s) lors de cette journée de Découverte des Activités Handisport sur laquelle (lesquelles) mon enfant figure.
Cette autorisation est valable :

· pour l’édition des documents de nature pédagogique et de communication

· pour la publication sur le site Internet et les réseaux sociaux du Comité Régional Handisport de Lorraine

   Fait à…………………………………………………………………, le…………………………………….
Signature des parents :

Père :





Mère :

 PASS SPORT HANDIJEUNES 


Saison 2015/2016


Meurthe et Moselle








A RENVOYER AU CDH 54


(de préférence par mail – 15 jours avant la/les journée(s) choisie(s))


Comité Départemental Handisport de Meurthe et Moselle, 


Maison Régionale des Sports de Lorraine, 


13, rue Jean Moulin


54510 TOMBLAINE


� HYPERLINK "mailto:Cd54@handisport.org" �Cd54@handisport.org� 


06 77 11 82 51


























