
FRAIS D’INSCRIPTION  
2010/2011

Date d'inscription : __________________

FAMILLE 
NOM : ______________________________________________________
(nom de l'enfant si différent)

Adresse :_____________________________________________
CP: ___________   Commune : ____________________
 
Téléphone Domicile : /____/____/____/____/____/

Portable : /____/____/____/____/____/
                      Adresse E .Mail : ………………………………………………………….

RENSEIGNEMENTS ADMINISTRATIFS :  
Situation familiale : ……………………….

Mère : Nom et Prénom :…………………………………………………………....

Adresse si différente de l’enfant : ………………………………………………………………………………………………………………………………………

Profession : ……………………………………… Employeur : ……………………….
Adresse du lieu de travail : ………………………………………………….............
Téléphone : /____/____/____/____/____/

                       PORTABLE:/____/____ /____/____/____ /

Père : Nom et Prénom : …………………………………………………............

Adresse si différente de l’enfant : ………………………………………………………………………………………………………………………………………

Profession : ……………………………………… Employeur : ……………………….
Adresse du lieu de travail : ………………………………………………….............
Téléphone : /____/____/____/____/____/

                   PORTABLE:/____/____/____/_____/____/

N° sécurité social /__/  /__/__/  /__/__/  /__/__/  /__/__/__/  /__/__/__/   /__/__/

N° allocataire : ……………………………………………… Quotient Familial : ………………..
CAF :  AUTRE :……………..

Assurance responsabilité civile et dommage corporel

Nom de l'assureur : …………………………………N° police : ………………………….

COMPOSITION DE LA FAMILLE
Nom – Prénom Date de 

naissance
Activité pratiquée

Au Centre Socioculturel
Mère

Père

ENFANT(S)

N° adhérent 
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