Association d’Education Populaire LE ROC

Centre Multi-Activités

SAISON 2019-2020
NOM de FAMILLE (de I'adhérent) : NOM de FAMILLE (du représentant légal si différent) :

ADRESSE :
Code Postal :.....oovvevivieeciieecnen, VILLE oottt ettt e e e et e eae e e s eabe e sananesens
Adresse E-Mail @

N° de Téléphone Domicile : .......... Y S Y Y Y-

N° de Téléphone Travail : .......... Y Y Y -

N° de Téléphone Portable : .......... A R [ Y

AUTORISATION PARENTALE OU DU REPRESENTANT LEGAL (pour les mineurs)

J& SOUSSIZNE () ricueeeietiiiie e ceeerreeenre e eereete et eeeerae e saesreasaens responsable de I'enfant ou des
L1 01 £=1 0L £ , 'autorise ou les autorisent a
pratiquer la ou les activités, pour lesquelles nous cotisons, et reconnais que la responsabilité
de l'encadrant s’applique pendant la période d’activité seulement. J'accepte la diffusion
d'images ou de bandes sonores, sur tous supports concernant I'AEP sur laquelle je pourrais
figurer ainsi que mon ou mes enfant(s) .

*Je fourni un certificat médical
L'AEP décline toute responsabilité en cas de perte ou de vol d'objet.

Fait @ CASTELLANE Le ..o e 2019/2020 e e >

a signer par tous

SIGNATURE
Tourner ce document = Avec mention « lu et approuvé »




ADHESION 2019 — 2020 et COTISATIONS PAR ACTIVITE

il . 1er Adhérent  2¢™e Adhérent  3°™e Adhérent 4°me Adhérent
NOM
Prénom
Date de naissance - [/ -
ADHESION AEP 26,00 € 26,00 € 26,00 € 26,00 €
Cotisations par activités en Euros
ENFANTADULTE| ENFANT/ADULTE | ENFANT/ADULTE | ENFANT/ADULTE | ENFANT/ADULTE
Jeux de Raquettes 26 36
Sports collectifs 26 36
Musculation 61
Tir a l'arc 26 36
Chanterie 31
Brico rigolo 31
Futsall ado adulte 36
Natation 26 36
VTT 26 36
26 36
Ski/Snow + sorties +
matériel 50 €
36 46
. + Licence adulte
Canoé-Kayak CoNjEUneSs)
couleur 12
Section Ados 31 |
Accueil de loisirs
Pilates adulte /trim | 78/ trim
adultes 40/demi trim
CAF Stretching 78/ trim
adultes 40/demi trim
Danse classique/trim 83
Danse Jazz/trim 33
TOTAL PAR ADHER
Dates des paiements : TOTAL GENERAL
/] Montant € ESPECES / CHEQUE n°
/] Montant € ESPECES / CHEQUE D°  .oooeiieee oo,
2
/ Montant € ESPECES/ CHEQUE N° . e




