
 
 
 
 

 

FICHE D’ADMISSION 
AU CLUB 11/13 ANS 

  

Le jeune : 

NOM ………………………………………………………………………..……… Prénom ……………..…………………..…. 

Date de naissance :………………………………………………………………. Lieu ………………………………………... 

Adresse ……………………………………………………………………..………………………………………..………………. 

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

N° de téléphone : ………………………………………………………… 

E-mail : ……………………………………………@……………………………………………… 

Etablissement scolaire : …………………………………………………………………………. 

Régime alimentaire : ………………………………………………………………………………. 

 

RENSEIGNEMENTS MEDICAUX : 

Le jeune est-il sujet aux allergies ? ………………………………………………………… 

Précisez : ……………………………………………………………………………………… 

A t-  

Opérations chirurgicales :……………………………………………………………………. 

Autres difficultés de santé :…………………………………………………………………... 

Nom et adresse du médecin traitant :……………………………………………………..... 

Recommandation des parents :…………………………………………………………….. 

 

 

 

 

Les parents : 

PERE  MERE 

Nom …………………………………………………………………… Nom ……………………………………………………………… 

Prénom ………………………………………………………………… Prénom ……………………………………………….………….. 

Adresse ……………………………………………………………… Adresse …………………………………………………..………. 

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

E-mail : ………………………………………………………………… E-mail :……………………………………………………. 

N° Portable :……………………………………….………………….. N° Portable :……………………………………………………… 

 

 

Téléphone à appeler en cas d’urgence autre que les parents : 
 

NOM ………………………………….… Prénom …………………………………N° Tel :………………………………. 

 

NOM ………………………………….… Prénom …………………………………N° Tel :………………………………. 

 

 

 

Régime Couverture Sociale : 

 Régime général  

 Autre …………………………………………………………….. 

N° Allocataire Caisse d’Allocations Familiales (CAF) ……………..……………………… 

N° Sécurité Sociale l_l l_l_l l_l_l l_l_l l_l_l_l l_l_l_l / l_l_l 

 

 

 

 



Assurance : 
 

Assurance responsabilité civile : …………………………………. 

 

 

 

Autorisation : 
 

Je soussigné (e) ……………………………….., AUTORISE mon fils, ma fille………………………………….. 

 

A participer aux activités du Club 11-13 ans et AUTORISE également le responsable du groupe, à faire hospitaliser mon 

enfant et à le faire opérer en cas d’absolue nécessité. Je déclare avoir pris connaissance des dispositions suivantes : « 

en cas de soins médicaux, les frais occasionnés par le traitement de l’enfant seront à la charge de la famille ». 

Dans le cadre des différentes activités proposées, des photos de mon enfant pourront être prise et j’autorise leur 

utilisation pour des expositions ou des publications liées au Club. 

 

- J’autorise l’équipe d’animation à utiliser l’image de mon enfant pour la présentation, la promotion et l’illustration des 

actions jeunes sur le territoire. 

 

 OUI  NON 
 

 
Le Club 11/13 ans dispose de moyens informatiques destinés à gérer plus facilement votre dossier d'inscription. Les données recueillies ne sont 

destinées qu'au service Enfance-Jeunesse et ne sont transmises à aucun tiers. Conformément aux articles 15 à 22 du règlement 2016/679 du 

Parlement Européen et du Conseil du 27 avril 2016, vous disposez d'un droit d'accès, de rectification, d'effacement, de limitation, d'opposition et de 

portabilité des données vous concernant. Pour exercer ces droits nous vous invitons à contacter le service Enfance-Jeunesse. Si vous estimez, après 

nous avoir contactés que vos droits ne sont pas respectés, vous pouvez adresser une réclamation en ligne ou par voie postale à la CNIL. 

 

 

Documents à fournir : 
 

. Copie de l’attestation d’assurance responsabilité civile ou extrascolaire comprenant la clause de rapatriement de l’enfant 

en cas de problème.  

. Un certificat médical de non contre-indication à la pratique sportive ou une licence sportive en cours de validité. 

. Un test d’aisance aquatique et un brevet de 50 mètres. 

. Copie du carnet de vaccination. 

 

 

 

Inscription : 

En inscrivant mon enfant au Club 11/13 ans, je l’autorise à quitter le Club seul sous ma responsabilité à tout moment de 

la journée. 
 

 

Je soussigné(e) ……………………………………………………… déclare exacts les renseignements indiqués, et avoir pris 
connaissance du règlement intérieur du Club 11/13 ans que j’approuve. 

 
Je m’engage aussi, en cas de vol ou de casse volontaire, à rembourser les dommages commis par mon enfant. 

 
Fait à Lésigny, le :     Signature des parents 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


