
FICHE D’ADHÉSION
Une fiche doit être remplie par enfant

COORDONNÉES DE L’ENFANT
NOM : …………………………….………………………………….. Prénom : ……………….....……………………………………………
Date de Naissance : ……………………………………….…………………………………………………………………………………….
Adresse : ………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
Code Postal : ………………………………. Ville : ………………………….……………………………………………………….………..

RESPONSABLES DE L’ENFANT
Lien avec l’enfant :  Père  Mère  Autres : ……………………….……
NOM : …………………………….………………………………….. Prénom : ……………….....……………………………………………
Téléphones : ……………………………………….………………………………………………………………………………………………….

Lien avec l’enfant :  Père  Mère  Autres : ……………………….……
NOM : …………………………….………………………………….. Prénom : ……………….....……………………………………………
Téléphones : ……………………………………….………………………………………………………………………………………………….

Lien avec l’enfant :  Père  Mère  Autres : ……………………….……
NOM : …………………………….………………………………….. Prénom : ……………….....……………………………………………
Téléphones : ……………………………………….………………………………………………………………………………………………….

STAGE
SESSION 1   SESSION 2
 du 6 au 13 juillet 2025 (7 jours)  du 16 au 23 août 2025 (7 jours)
 du 13 au 20 juillet 2025 (7 jours)  du 23 au 30 août 2025 (7 jours)
 du 6 au 20 juillet 2025 (14 jours)  du 16 au 30 août 2025 (14 jours)

ADHÉSION (Dans la limite des places disponibles)

Règlement :  1 Virement   2 Virements (1 mois d’intervalle)

DATE : ……………….……  SIGNATURE :

NOM : ASSOC. FORMAPRIM
IBAN : FR76 1350 6100 0085 1314 7432 101
BIC : AGRIFRPP835

TARIFS
ENFANT(S) SESSION DE 7 JOURS (par enfant) SESSION DE 14 JOURS (par enfant)

1 590 € 980 €

FRATRIE : 2 ou + 495 € 895 €


	Diapositive numéro 1

