
FICHE D’INSCRIPTION 
STAGE ÉTÉ 

 

DU LUNDI 04 JUILLET AU VENDREDI 08 JUILLET 2011 

NOM :  .................................................................    Prénom : ………………………………………………………… 

Date de Naissance :…………/…………./…..………. 

Poste :       Gardien de but    Défenseur    Milieu    Attaquant 

 

Conditions générales : 
 

1.  Equipement journalier à prévoir : 
• 1 short/ 1 tee‐shirt /1 paire de chaussettes. 

 

• 1 paire de chaussures de sport :  
 

‐ Barrettes, Stabilisées, moulées recommandées. 
‐ Tennis  « plates » acceptées. 
‐ Crampons vissés interdits. 

 
• 1 paire de protège tibias (recommandée). 

 

2.  Annulation de stage : 
De 15 jours à la date du stage retenue : dès 50% d’acompte. 

En cas d’annulation pour raison médicale seront retenus 15 Euros de frais de dossier. 

La  direction  se  réserve  le  droit  d’annuler  le  stage  si  le  nombre  d’enfants  inscrits  est  jugé  insuffisant  pour  une 
pratique satisfaisante du Football. Dans ce cas une autre session de stage sera proposée à votre enfant, si celle‐ci ne 
vous convient pas  la direction vous remboursera la totalité de l’acompte versé.  

 

3.  Objets de valeur : 
Il  est  fortement  recommandé  aux  stagiaires  de  ne  pas  apporter  d’objets  de  valeur    (téléphone,  MP3,  appareils 

photo..). 

Toute disparition sera aux risques du stagiaire, l’organisation décline toute responsabilité en cas de perte ou de vol. 

 

4.  Assurance : 
La  société  Foot  Inside  dispose  d’une  assurance  responsabilité  civile  couvrant  les  dommages  résultant  de  sa 
responsabilité (l’enfant entre sous la responsabilité de Foot Inside dès lors qu’il est remis par les parents  pas de 
couverture lors des trajets). 
La souscription d’une assurance garantissant votre enfant en cas de blessure subie dans le cours du jeu, ou en cas de 
dommage sans faute, n’est pas de la responsabilité de Foot Inside. Nous vous encourageons vivement de vérifier que 
votre enfant est assuré de manière satisfaisante.  
 
 



FICHE D’INSCRIPTION 
STAGE ÉTÉ 

 
Nom des parents ou du représentant légal : ……………………………………………. 
   
Adresse : .............................................................................................................................................................................  

Tél domicile : ...........................................................  Tél portable :……………………………………………………….......................... 

E mail : .....................................................  

Autres personnes à prévenir en cas de problème :  

1) Nom : ..................................................... 

Tél domicile :  ........................................................  Tél portable : ………………………………………………………...... 

2) Nom : ..................................................... 

Tél domicile :  ........................................................  Tél portable :………………………………………………………....... 

AUTORISE : 

• Mon enfant à pratiquer les activités organisées dans le cadre du stage de Foot Inside. 

• Foot Inside, à faire soigner mon enfant et à faire pratiquer les interventions chirurgicales en cas de nécessité et 
m’engage à rembourser les frais médicaux éventuellement engagés par Foot Inside dès la réception des 
ordonnances.  

• Foot Inside, à utiliser les vidéos et photos lors du stage sur tout support éventuel (plaquette publicitaire, internet, 
télévision…) et ce à titre gracieux, sans aucune compensation. 

• Foot Inside, à suspendre les activités sportives de mon enfant si le comportement de celui‐ci est jugé intolérable 

par les responsables du stage. 
• Foot Inside, à renvoyer mon enfant si le comportement de ce dernier reste intolérable après les premières 

sanctions appliquées. Le renvoi disciplinaire ne pourra en aucun cas, être sujet à remboursement. 

 

Modalités d’inscriptions : 

• Nous renvoyer les fiches d’inscription et d’autorisation médicale dûment remplies 

• Joindre un acompte de 50% de la somme totale. 
• Nous adresser au plus tard 2 semaines avant le début du stage le restant de la somme. 

Je soussigné(e)……………………………… agissant en qualité de :   Père     Mère   Tuteur    Représentant légal 

• Certifie avoir pris connaissance des différentes conditions énoncées ci‐dessus. 

• M’engage à verser un acompte de 50% du total soit……………………. €    à la date du………/…………/…………. 

Et le montant restant soit…………….………€   à la date du ……..…/..………/…..……. 

Fait à…………………………………………………………….  Le ……………………………………………. 

Signature précédée de la mention « lu et approuvé »: 


