
 

 

 

 

 

 

 

Fiche d’inscription 

Nom et prénom du stagiaire : ……………………………………………… 

Catégorie : …………………………………………………………………… 

Date du ou des stages : ……………………………………………………… 

 

Club :  

Autorisation parentale 

Je soussigné(e)  …………………………………..   autorise mon enfant                                                         

à participer au stage de BMX du  ……………………. au sein du Club Union 

BMX du Roannais. 

Autorisation de soins d’urgence 

J’autorise également les responsables présents à prendre toutes les mesures qu’ils 

jugent nécessaires pour préserver l’état de santé de mon enfant. 

Personne à contacter en cas 

d’urgence :……………………………………………….. 

Tel Fixe :………………………………………. 

Tel Portable : ……………………………… 

Je certifie avoir pris connaissance de l’intégralité du dossier et accepte les 

conditions. 

Fait à …………………………………, le …………………………….. 

Signature des parents 

Siège : Le Nauticum  

Rue Général Giraud 

42300Roanne  

Mail : ubr.contacts@gmail.com 

 

 

 

Union BMX du Roannais 

 


