
 

FORM’ elles

- #sgdb91
@villesgdb91 Renseignements : service des Sports - 01 69 25 59 80

TU AS ENTRE 8 ET 15 ANS

ACTIVITÉS MULTISPORTS À DECIDER ENSEMBLE
TOUS LES MERCREDIS DE 14H À 15H30

AU GYMNASE N. COPERNIC (AVENUE DE LA LIBERTÉ)

VIENS BOUGER ENTRE FILLES

BOUGER, C’EST LA SANTÉ !
Le service des Sports de Sainte-Geneviève-des-Bois 
propose une pratique sportive réservée aux filles de 8 
à 15 ans : “Form’elles”. Dans un esprit de convivialité, 
nous invitons votre fille à assister aux séances tous 
les mercredis de 14h à 15h30. Nous lui proposons 
un programme libre et varié, sans aucune obligation, 
un service de pratique sportive au gré de ses envies. 
Gratuit et ouvert à toutes celles qui souhaitent se 
dépasser, notre lieu de rencontre est le dojo Copernic 
(avenue de la Liberté). Nos principaux objectifs : le 
plaisir, la remise en forme et la découverte entre filles 
à travers un regard jeune et nouveau. A noter que, 
ponctuellement le groupe sera amené à se rendre sur 
d’autres sites spécifiques ou également à des événe-
ments (spectacle, représentation…). Le matériel et les 
équipements nécessaires sont fournis par le service 
des sports.

Marc Le Meur
Adjoint au Maire en charge de la Politique Sportive
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Inscription
Nom :  ..............................................................  Prénom : ...............................................................

Date de naissance :  ........................................  Téléphone :  ..........................................................

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

Email :  ...........................................................................................................................................

Etablissement scolaire :  ...................................................................  Classe :  ..............................

Quels sports pratiques-tu cette année ?  .......................................................................................

Quels sports as-tu pratiqués avant ?  ............................................................................................

Responsable légal
Nom :  ..............................................................  Prénom : ...............................................................

 Téléphone :  ....................................................  Email :  .................................................................

Personne à prévenir en cas d’urgence
Nom et prénom : .............................................  Téléphone : ...........................................................

Autorisation parentale

Je, soussigné(e) .............................................................................................................................

responsable légal de  .....................................................................................................................

- Autorise ma fille à participer aux activités proposées par le service des Sports de Sainte-Gene-
viève-des-Bois.

- Autorise les éducateurs sportifs à prendre, le cas échéant, toutes les mesures (traitements médi-
caux, hospitalisation, interventions chirurgicales) rendues nécessaires par l’état de l’adolescente 
et la prise en charge de celle-ci après les soins en cas d’absence du responsable légal.

- Autorise le service des Sports à diffuser exclusivement sur les supports de communication gérés 
par la commune, les photos prises de mon enfant sur lequel j’exerce l’autorité parentale.

Date :  ..............................................................      Signature :
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