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ACADEMIE
@

Séance d’essai
Les 24 et 31 mai 2021

Dossier a renvoyer a l'adresse suivante accompagné du reglement par cheque
[ Tarif : 20€/séance |
Jaccard Daniel
171 Chemin de la Charlisse
69670 Vaugneray

Tout dossier non accompagné du réeglement ne pourra pas étre considéré inscrit.
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DOSSIER D'INSCRIPTION

L'ENFANT

<Y Vo] o HE T TTRTRPP
Date de NaiSSaNCEe : ......covvvevvevevvriiiceieeeee e, LieU de NaAiSSANCE & .uuvurvrieeiiieiiieeeeeeeeeeeeeeeeevvevivens
Taill@ & oo ——— POIAS = ettt e
AU S S & etiiiieeeet e ee ettt eeee e et e e e e e e e e et ——————aeeeteeeeettet et a——————————————————eeaeeeaterrrrrarar bt ———————
Code PoStal © ...ceeeeeeiiiiiiieiee e VI & e
ClUD & e CatgOrie & wuvveieeieeieeeieerrreeeeee e

SEANCE(S) CHOISIE(S) (20€/SEANCE)

o LE 24 MAI 2021
FOOT REDUIT : de 18h a 19h15, GDB nés entre 2009 et 2012, en partenariat avec Venissieux FC*
FOOT REDUIT : de 18h a 19h15, GDB nés entre 2009 et 2012, en partenariat avec Ste-Foy-Les-Lyon**
FOOT A 11, de 19h15 a 20h30, GDB nés en 2008 et avant, en partenariat avec Venissieux FC*
FOOT A 11, de 19h15 a 20h30, GDB nés en 2008 et avant, en partenariat avec Ste-Foy-Les-Lyon**

FOOT REDUIT : de 18h a 19h15, GDB nés entre 2009 et 2012, en partenariat avec Venissieux FC*
FOOT REDUIT : de 18h a 19h15, GDB nés entre 2009 et 2012, en partenariat avec Ste-Foy-Les-Lyon**
FOOT A 11, de 19h15 a 20h30, GDB nés en 2008 et avant, en partenariat avec Venissieux FC*

FOOT A 11, de 19h15 a 20h30, GDB nés en 2008 et avant, en partenariat avec Ste-Foy-Les-Lyon**

o LE 31 MAI 2021

* Stade Laurent Gérin, Avenue Jacques Duclos, Vénissieux
** Stade du Plan du Loup, 16 Allée Alban Vistel, Sainte-Foy-lés-Lyon

LE REPRESENTANT LEGAL

NOM & oo eeee s [ =T o Yoo o U TUTUTTTT
Téléphone portable : .....cccovvvvveveeiiieiiiiie, E-mail & e
NO A8 SECUNILE SOCIAIE : cuvveeiiiiiiiiiie et e e e e e eeeeeeseesses e sbbatbeareraereaeeeseeeenes
Personne a prévenir en cas d'accident (si différente du représentant légal) :

NOM & e e e PrENOM & it e e
BE=10T o] gToT (<l e o] a =1 o] [T OO T TR RRRORROPPP

AUTORISATION PARENTALE

1 SOUSSIGNE (&), (PEre, MEIE, TULEUI). ... ittt e e e et e e e e et e e e e e e e aataeeeeeeennnraeaaaeaas
[ ] AULOFISE I'€NFANT........oiiieiic s
a participer aux entrainements spécifiques gardiens de buts du stage mentionné ci-dessus.

D Autorise I'Académie des Gardiens Lyonnais a utiliser I'image de mon enfant sur tout support de
communication (photo, vidéo...).

C] Jautorise les responsables du stage, a diriger mon enfant en cas de besoin dans le centre hospitalier
le plus proche et dégage celui-ci et les autres intervenants de toute responsabilité.

Signature précédée de la mention « lu et approuvé »




