
 

Date de réception ……………………………….. 
 

CYCLE 1 
Du 13/09 au 18/10 

SPORTS INNOVANTS 
Au DOJO de Flamanville 

 

 
  

 

 

 

 
 

 

 
 

 

 

 

 

 

Participant : 

Nom :........................................................................   Prénom : .......................................................................... 

Sexe :     Féminin        Masculin                        Date de naissance : …………………………………………………..… 

Téléphone : ……………………………………….....................    Mail : ………………………….……….......................................... 

Adresse : .............................................................................................................................................................. 

Noms des responsables légaux : ……………………………………………………………………………………… 

                                                          ……………………………………………………………………………………….. 
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IMPORTANT :  

- C’est à vous de déposer et de reprendre l’enfant sur le lieu de l’activité.  
- L’intervenant n’est responsable de l’enfant que pendant la durée de l’activité.  
- Pour les enfants inscrits à l’accueil de loisirs les mercredis, un animateur pourra les emmener aux 

différentes activités si vous avez donné l’autorisation au préalable. 

 

4 bis, rue de la coquaise 
50340 Flamanville 

02 33 52 60 21 
ateliers@cantonjeunes.fr 

https://www.cantonjeunes.fr/ 

 

CYCLE 2 
Du 8/11 au 20/12 

«EXPLORE TOUT » 
A l’Accueil de loisirs  

CYCLE 3 
Du 10/01 au 21/02 

AUTOUR DE LA 
CUISINE 

A l’accueil de loisirs 

 
CYCLE 4 

Du 13/03 au 17/04 
« JEUX DE 

BALLONS » 
Au City ou au DOJO 

CYCLE 5 
Du 15/05 au 19/06 

TENNIS 
Au city ou au DOJO 

 

 6-8 ANS 
Enfants nés entre 2015 et 2017 

Le mercredi 11h- 12h 

Tarif : 110€ l’année 

( +8€ d’adhésion ) 

mailto:ateliers@cantonjeunes.fr
https://www.cantonjeunes.fr/


 

Date de réception ……………………………….. 
 

 

 
 
 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

En fournissant votre email, vous acceptez de recevoir des informations par voie électronique de l’association (report de cours, 

publicités d’évènements etc.). Vous pouvez, à tout moment, demander l’arrêt de ces envois. 
 

Je soussigné(e)……………………………………………………………………………….certifie : 
-  avoir pris connaissance du règlement de fonctionnement qui m’a été remis et m'engage à le respecter, 
-  autoriser Canton Jeunes à prendre toutes les mesures nécessaires en cas d’urgence, 
-  être en possession d’une assurance responsabilité civile couvrant les activités proposées, 
-  que mon enfant ne présente aucune contre-indication pour la pratique des activités auxquelles je l’inscris. 
 

 Autorise     
 N’autorise pas  

 
 
Comment avez-vous connu les ateliers sportifs et culturels de Canton Jeunes?  
 

............................................................................................................................................................................................... 
 
 

Date et signature : 

 

 

 
 

 

 

Le personnel à photographier ou filmer mon enfant afin d’illustrer des supports de communication 

(journal, affiches, site web, vidéo, page facebook) et donne mon consentement à la diffusion de son image 

à titre gratuit. Ces photographies ne feront en aucun cas l’objet d’une utilisation commerciale. 

 

DOCUMENTS OBLIGATOIRES 

 Pour les enfants :  

 Dossier complet d’inscription à canton jeunes : Fiche de renseignements + fiche sanitaire + photocopie des vaccins 

obligatoires + autorisations parentales + assurance 2023/2024. 

Déjà fournis à canton jeunes pour 2023-2024 dans le cadre de : ………………………………...……………. (activité + ville) 

 Cette fiche d’inscription 

 Le paiement de l’année + adhésion de 8€/famille/année scolaire (A régler si aucun membre de la famille n’est inscrit 

dans un autre service de Canton jeunes pour l’année 2023/2024). 

Je joins le paiement total de ……………….….….€  en 3 fois en 1 seule fois  
Mode de règlement: Espèce               Chèque(s)              CESU               Chèques vacances 

 

Je souhaite recevoir une facture acquittée  
 

 

 

 

SEUL UN DOSSIER COMPLET PEUT PERMETTRE DE VALIDER L’INSCRIPTION 


