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L’Association Sportive du Lycée reprend ses activités le 13.09.2017
Les ¢€leves du Lycée désirant s’inscrire pour 1’année scolaire 2017-2018 doivent rapporter au
plus t6t le coupon ci-dessous a leur professeur d’E.P.S..

Les activités proposées sont :
Raid multi-activités, Handball, Basket-ball, Football, Futsal, Rugby, Cross country, tennis de table,

Badminton, course d’orientation. ..
Pour tous renseignements contacter M. ROSSET ou M. BRILLANT.
N. B. : Une affiche U.N.S.S. prévient les éléves du lieu et de I’horaire de la rencontre du

mercredi suivant. Il leur appartient de s’informer réguliérement et de prévenir en cas d’absence.

Le blog de I’AS vous permet de vous tenir informer sur le calendrier, les résultats et les photos des
différentes rencontres sportives : http://eps-stexupery.blogspot.com

Je, soussigné, M™. M. ..o NeTeél 1., NOTEél 2.
Autorise mon fils(1), ma fille(1) 1 ....cooveeviiiiieee e Classe & wooveveeneeeieeeeeen
Date de naissance : ........cceeceerveerverveneennenns Numéro de téléphone de I’éléve @ ........................
ATESSE .ottt

a participer aux activités de 1’ Association Sportive du Lycée pour ’année 2017-2018 (la responsabilité de
I’association n’étant engagée qu’apres prise en charge de I’éléve par un cadre dirigeant de I’activité aux heures et
lieux précisés lors de 1’affichage).

Autorise mon enfant a se rendre par ses propres moyens, lors des compétitions, sur le lieu de rendez-vous
indiqué par voie d’affiche au Lycée.

Autorise le transport de celui-ci, du lycée aux lieux des manifestations sportives, par un transporteur
professionnel ou un responsable de I’association.

Autorise la prise de photographies, le représentant, dans le cadre de ses activités liées a 1’association
sportive ainsi que la diffusion, la publication et la commercialisation de celles-ci. (2)

Autorise le professeur a prendre toutes dispositions nécessaires en cas d’intervention médicale. (2)

A B (R Signature :
Dossier a fournir dans une enveloppe portant I’identité de 1’éléve : [ Pour étre Efaﬂn?é_en_te;z;s réelde  / gmm —I
- Coupon d’autorisation signé. l"actualité de I’Association Sportive |
- Cotisation : 10€ | du lycée, installez WhatsApp sur |
- chéque a I’ordre de : A.S. Lycée St Exupéry. L votretéléphone. N

- T-shirt de I’AS : 5€
- Certificat médical obligatoire pour le rugby.

(1) Rayer les mentions inutiles


http://eps-stexupery.blogspot.com/

(2) Rayer en cas de refus



