                      HISTOIRE D’UN FIL                         
               Séjour de vacances chez  LA P’TITE COUTURIERE 
FICHE D'INSCRIPTION 

SEJOUR DE VACANCES CHEZ LA P’TITE COUTURIERE à MONTBEL
Nom de l'enfant :......................................................................................................................................... 

Prénom de l'enfant :................................................................................................................................... 

Date de naissance :......../......../........ Sexe : . F . M 

Période choisie, dates : du............/............/.............à.........h au ...…......./............/.......................à..........h 

Nom et prénom (obligatoire) du responsable légal:.................................................................................. 

Adresse :....................................................................................................................................................... 

….............................................................................................................CP/Ville :...................................... 

Tél. domicile : …......................................Tél. mobile :.....................................Tél. prof. :.......................... 

Adresse du lieu de résidence de l'enfant si différente du responsable légal (famille d'accueil, ou 

autre....) : 

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

.......................................................................................CP/Ville :................................................................ 

Tél.domicile ….............................................................Tél.mobile :............................................................. 

Mail :...........................................................................................Fax . :........................................................ 

Coordonnées des personnes à joindre :...................................................................................................... 

Nom …......................................................................................................................................................... 

Tél. …....................................................................Tél. mobile :....................................................................
FICHE D'INSCRIPTION 

ARRIVEE DE L'ENFANT SUR LE CENTRE 

. Sur place. Parents  Autres.............................................................................. 

. Convoyage à partir du lieu :...........................................................................................Heure:................ 

. Train (gare) : Ville et heure :...................................................................................................................... 

. Avion : Ville et heure :.............................................................................................................................. 

DEPART DE L'ENFANT DU CENTRE 

. Sur place. Parents. Autres.............................................................................. 

. Convoyage jusqu'au lieu :................................................…...........................................Heure :............... 

. Train (gare) : Ville et heure :...................................................................................................................... 

. Avion : Ville et heure :.............................................................................................................................. 

DECHARGE DE RESPONSABILITE si retour en train ou avion 

Je soussigné(e) :...................................................responsable de l'enfant :................................................... 

en qualité de :......................................................déclare sur l'honneur, autoriser l'enfant à voyager seul 

en date du............/............/............ à............heures, déchargeant de ce fait la direction du centre de toute 

responsabilité. 

Fait à..........................................le......../......../........ Signature du responsable de l'enfant : 

FONCTIONNEMENT DE LA VIE COLLECTIVE, REGLES : 

. Les règles (voir le règlement intérieur) sont annoncées avant et au début du séjour. Le respect de ces règles est exigé auprès de l'enfant inscrit. 

. Les directeurs se réservent le droit de mettre fin prématurément aux séjours des participants ne respectant pas les règles    de vie collective et de sécurité 
. Tous les jeunes participent à tour de rôle aux tâches de la vie collective 

. Les directeurs se réservent le droit d'interdire ou de limiter l'usage des téléphones mobiles dans un souci de cohérence avec les projets éducatifs 

. Les activités des centres sont ouvertes à tous, sans distinction d'origine sociale, ethnique, politique, philosophique ou religieuse 

FICHE D'INSCRIPTION 
MODALITES DES SEJOURS ET CONDITIONS D'INSCRIPTION 

Tarifs : Le prix journée est de 80 €, pour plus de précisions voir les modalités des séjours et conditions d'inscription qui sont jointes dans un document annexe. L'inscription est soumise à l'acceptation de celles-ci. 

AUTORISATION DU RESPONSABLE LEGAL OBLIGATOIRE : 

Je soussigné(e) :..................................................................déclare exacts les renseignements notifiés ci-dessus, avoir pris connaissance et accepté les conditions d'inscription. J'autorise l'enfant inscrit ci-dessus à participer à toutes les activités prévues y compris l'autorisation de le filmer ou photographier à des fins publicitaires. J'autorise le directeur du séjour à faire soigner mon enfant, et à faire toute intervention d'urgence selon les prescriptions du corps médical consulté. Je m'engage à rembourser au centre choisi, le montant des frais médicaux et paramédicaux avancés. 

Fait à.....................................................Ajouter la mention lu et approuvé 

le …...../......../........ Signature du responsable légal : 

Afin de confirmer l'inscription, cette fiche est à renvoyer à : 

HISTOIRE D’UN FIL, CAMPING LE FORT
Tél : 06 03 43 91 15 / 04 68 31 48 47
Mail : histoiredunfil@gmail.com

Avec les pièces obligatoires : 
 .Le devis retourné signé
 .Les attestations CPAM et complémentaire 

 .Un acompte de 100€ 

 .La fiche sanitaire remplie et signée 
UTILISATION DE PHOTOS DE L’ENFANT PRISES LORS DU SEJOUR
Dans le cadre de la présentation de notre lieu et de l’information relative à nos séjours, nous sommes parfois amenés à utiliser des photos des jeunes (pour le site internet et dans nos  publications). Il ne s’agit pas de photographies individuelles d’identité mais de photos de groupe ou bien de vues montrant des enfants en activité, sorties ou présentant leur réalisation.

En application de la loi informatique et libertés et des règles de protection des mineurs, les légendes accompagnant les photos ne communiqueront aucune information susceptible d’identifier directement ou indirectement les enfants ou leur famille.

La loi nous fait obligation d’avoir l’autorisation écrite des parents pour cette utilisation. Aussi, nous vous serions reconnaissants de bien vouloir remplir le talon ci-dessous.

Nous attirons votre attention sur le fait que l’usage des images est sans aucun but lucratif et sans publication de nom de famille (prénom seulement). 

Nous soussignés :.........................................................................................................................

Responsables légaux de l'enfant : ...........................................................................................

                                                     Nous autorisons / nous n’autorisons pas* 
L’association Histoire d’Un Fil à utiliser des photos de cet enfant prises au cours du séjour pour une publication sur son site internet, sur ses bulletins et plaquettes d’informations.

* barrer la mention inutile

A ……………………………………………………………, le ……………………………………………………

Signature des représentants légaux
HISTOIRE D’UN FIL, association loi 1901

Siret 49342426100011-APE913E déclarée jeunesse et sport n°009ORG0156

Lieu d’accueil CHEZ LA P’TITE COUTURIERE, CAMPING LE FORT 09600 MONTBEL

TEL 06 03 43 91 15 / 04 68 31 48 47 histoiredunfil@gmail.com

