©q‘® Bulletin d’inscription PSC1

OFFICE MUNICIPAL DU SPORT
VILLENEUVE D'ASCQ

Session des 10 & 11 octobre 2016

Nom du Club:

Contact club:

S ©

Informations concernant le participant

Nom et prénom:

Adresse:

S ©

Age:
Bénévole au club depuis: ans  Mission:
Salarié(e) de I'association: OUI ]  NON [] Si oui depuis : ans

Je soussigné(e)
m’'engage par la présente a suivre la formation PSC1 qui se déroulera les:

Lundi 10 & mardi 11 octobre 20146 de 18h30 a 22h

Lieu: Centre Opérationnel de Formation et de Secours du Nord.
218 bis, rue Jules Guesde, Chemin de la Plume d'Ange & VILLENEUVE D'ASCQ

ﬂJ’ai bien pris note qu’en cas de non-respect de mon engagement, une
participation de 55 € sera demandée a mon club.

Fait & Villeneuve d'Ascq, le

Signature du demandeur Cachet et signature du club

1 Pour le participant mineur joindre impérativement une autorisation parentale signée par le responsable Iégal



