LonCperrier

- Maison Des

Jeunes s

service jeunesse

Maison des Jeunes
Adhésion 2026/2027

Informations concernant la famille :

Responsable légal 1 Responsable légal 2

NOM ettt esee e eeneenne NOM & e e e nesnes
PréNOM @ oeeeeeeereeneeeeneeesesesnseesssesene Prénom e enenesenenesenes
AAreESSE & e eeeree e seeenens AdreSSe & e sseseseeenene s
TELEPhONE & et ssnsessses TELEPhONE & eeeerrrrrerserissessessseseeee s
MAIL 1 e ere s aens MAIL 1 e enenene s

|:| J’accepte de recevoir les programmes et autres informations par le biais de la boite mail/WhatsApp

Informations adhérent :

NOM . § eeeeeeeeeeeneeveenesseessessessssosssssssssonses s one PrENOM  ©  coeeeeeeeeeeecenessnessessessesssnssnsnssnsnes

Date de NAiISSANCE & ...civeeeereeeeieerveeesraen e aee Lieu de NaiSSANCEe: ....cuovveerereeereerverercnveennns

AN OS5 oot eeee et eeeeseesesssssssnsssssssssssssssnns  ssessssssesesessssssesessssssesesessssesesessnsesssesesesseseses s
TELEPhONE & st essesesens

Cotisation annuelle : 15€

o Cheque

o Especes

Cotisation annuelle hors commune : 25€

o Cheque

o Especes
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AUTORISATIONS MAISON DES JEUNES

JE  SOUSSIZNE(E)  vrrrrrreeeeeieiiiiirirreeeee e e e e s eienrrrrreeeeeeeeeransrraraeeeeens , représentant(e)
(e U= I S =11 1L S UPRURR

« Autorise mon enfant a :

O Participer aux activités et sorties organisées par la Maison des Jeunes
O Etre transporté en mini bus/voiture ou transport en commun.
O Se rendre a la Maison des Jeunes, durant les heures d’ouverture en total autonomie,

la Mdj n’est pas responsable des allées et venues en dehors de ces locaux.

o Etre photographié et/ou filmé dans le cadre des activités ou sorties
effectuées par la Maison des Jeunes, des films peuvent étre réalisés ou des
photos prises. Ces productions sont susceptibles de faire ’objet d’une
diffusion publique ou d’une publication a seule fin d’informer.

o Autorise les responsables de la Maison des Jeunes a prendre le cas
échéant toutes mesures (hospitalisation, interventions médicales) rendues
nécessaire par l’etat de l’enfant

o Autorise les responsables de la Maison des jeunes a utiliser le numéro
de téléphone de ’enfant en cas de besoin ( canal WhatsApp )

Fait a le

Signature
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FICHE SANITAIRE DE LIASON 2026/2027

PHOTO

NOM :
AGE :

PRENOM :

FLL o m [

Cette fiche permet de recueillir des informations utiles pendant le séjour de l'enfant ; elle
évite de vous démunir de son carnet de santé. Elle sera détruite en 2026. Merci de nous
indiquer tout changement en cours de séjour.

- RENSEIGNEMENTS MEDICAUX CONCERNANT L'ENFANT

L’enfant suit-il un traitement médical?oui o

non

O

Si oui, joindre une ordonnance récente et les médicaments correspondants (boites de
médicaments dans leur emballage d’origine marquées au nom de U’enfant avec la notice).
Aucun médicament ne pourra étre pris sans ordonnance.

L’enfant a-t-il déja eu les maladies suivantes ?

RUBEOLE VARICELLE ANGINE OREILLONS SCARLATINE
OUl o NON o OUl o NONo | OUl o NONo| OUlo ONo | OUlo NONQo
COQUELUCHE OTITE ROUGEOLE RHUMATISME ARTICULAIRE
AIGU
OUl o NON o OUl o NONo | OUl o NON o OUl o NON o
Allergies :
ASTHME oui O non o
MEDICAMENTEUSES oui O non o

AUTRES

Précisez la cause de ’allergie et la conduite a tenir (si automédication le signaler)
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Médecin traitant :

Nom : Tél :

N° de sécurité sociale de ’enfant :

En cas de régime alimentaire, précisez :

VIANDE oui O non o
PORC oui O non o
AUTRES :

Recommandations utiles des parents :
Votre enfant porte-t-il des lunettes, des lentilles, des protheses auditives, des prothéses dentaires,
etc. Précisez

BAIGNADE : saitnager O se débrouille o ne sait pas nager o

Observations diverses :

2 - RESPONSABLE DE L'ENFANT
NOM : PRENOM :
ADRESSE :

Déclare exacts les renseignements portés sur cette fiche .

Date : Signature

Conformément a la loi "Informatique et Libertés" N° 78-17 du c Janvier 1578, vous bénéficiez d'un droit d'acces, de
rectification et d'opposition, que vous pouvez exercer en vous adressant a la municipalité de Longperrier.
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