Associations loi 1901
MASSALIACIRCUS (école de cirque)
et
LES ZINVERTIMBRES (compagnie de spectacle) PHOTO

FICHE SANITAIRE de L'ADHERENT

Enfant / Ados / Adulte ]
ANNEE 201... /201...

N° CARTE ADHERENT :..............

Prénom :..............ccooeiiiiii.. AGE DE l'adhérent :...................

.......................................... NOM DES PARENTS (MEME DIFFERENT) :

Pére/Tuteur/Adhérent Mére/Tuteur/Adhérent

PROFESSION & it
TELEPHONE :

Portable & e,
DOMICILE & o

TraAVAIL .
EMALIL ¢ riiiiiiiiiieeteteeeeeennnsssseese  teeeeessssssecssesssssssecssssnssssssscannns

PERSONNE A CONTACTER EN CAS D’URGENCE :......cccuuceeeeeeeereneeeeeeesennnnnnns

N° DE SECURITE SOCIAL (De l'adhérent) :

Recommandations Particuliéres des parents :
(Maladie,Allergie,Régime spécial, ...) ,(entorses,fractures,déchirures,probléme de dos,...) :

JE SOUSSIGNE(E) MONSIEUR, MADAME, .. .

RESPONSABLE DE L’ENFANT ,AUTORISE LES PERS ONNES EN CADRAN T A PRENDRE
LES MESURES NECESSAIRE EN TERMES DE SOINS ET D’EVACUTIONS.

J’AI PRIS CONNAISSANCE DES CONDITIONS ET MESURES ET J’ACCEPTE.

Conformément a la loi « informatique et liberté » ,vous avez droit d’acces et de rectification aux informations vous
concernant sur le fichier informatique de 1’association.

Je soussigné............cooeeeuninnnn. autorise 1’association a utiliser toutes images ou droit a I’image.
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