
Club de JUDO APSAP VP Saison 2009/2010 

 

En remplissant ce document, je prends connaissance du fait que mon enfant est susceptible 

d’être photographié lors des entraînements et compétitions et d’être publié sur le journal du 

club, sur le site web du club, ou sur tout autre support. Dans le cas où je m’oppose à ces 

publications je remplis une « demande de non publication de photographies » auprès du 

professeur. 

Fiche de renseignements 

ENFANT 
 
 

 

Votre enfant 
 

Nom :     Prénom : 
 
Date de Naissance : 
 
Grade : 
 
Adresse email : 
 
 

Responsabilité parentale 

Nom du père : 
 
Adresse : 
 
 
Tél : 
 

Nom de la mère : 
 
Adresse : 
 
 
Tél : 
 

Autre personne à contacter : 
 
Tél : 
 

 

Quelques questions 

Votre enfant est-il : droitier Ο gaucher      Ο 
 
Votre enfant participera-t-il aux compétitions (pour les enfants nés après 2001) : 

                                                                                       
                                                                                                   OUI  NON 

 
Souhaitez-vous accompagner votre enfant en compétition: 

                                                                                                   OUI  NON 

 

Particularité et contre-indications médicales (asthme, diabète, …) ? 
 
 
Remarque 
 
 
 
 


