
FICHE ADHESION FAMILIALE 
SAISON 2024 / 2025 

 

Date d’inscription :    ________/________/________ 

 

NOM : _____________________________________________________________________________________________ 

PRENOM : _________________________________________________________________________________________ 

 

DATE DE NAISSANCE :    ______/______/_______   SEXE :  F   □  M   □ 

 

ADRESSE : _________________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________________________ 

CODE POSTAL : ___________________________  VILLE : __________________________________ 
 

N° TELEPHONE : ____________________________________/_______________________________________ 

E-MAIL : ____________________________________________________________________________________ 

 

QUARTIER :  

BEL AIR     □   RUIRES  □ 

BOURG    □    VAL    □ 

MAISONS NEUVES  □   EXTERIEUR   □ 

 

PROFESSION : 

SANS     □   EMPLOYE    □ 

DEMANDEUR D’EMPLOI  □    CADRE    □ 

ETUDIANT/SCOLAIRE  □    PROFESSION INTERMEDIAIRE □ 

AGRICULTEUR   □   OUVRIER    □ 

ARTISAN    □   RETRAITE    □ 

 

□ Certifie avoir pris connaissance du règlement du Centre Loisirs et m’engage à le respecter. 

□ Autorise le CLC à utiliser et à diffuser mon image sur les différents supports de communication. 
 

 

A Eybens, le        Signature 

 

 



FICHE INSCRIPTION ADULTE 
1er ADULTE 

NOM : _____________________________________________________________________________________________ 

PRENOM : _________________________________________________________________________________________ 

ACTIVITE : 

ANGLAIS    □  CHANT CHORALE □ BRIDGE □  THEATRE  □ 

DESSIN/PEINTURE   □  TAI CHI/QI GONG □ YOGA  □ 
 

JOUR ET HEURE DE L’ACTIVITE : _____________________________________________________________ 
 

 

2EME ADULTE   
 

NOM : _____________________________________________________________________________________________ 

PRENOM : _________________________________________________________________________________________ 

DATE DE NAISSANCE :    ______ /______/_______   SEXE :  F   □  M   □ 

E-MAIL : ____________________________________________________________________________________ 

ACTIVITE : 

ANGLAIS    □  CHANT CHORALE □ BRIDGE □  THEATRE  □ 

DESSIN/PEINTURE   □  TAI CHI/QI GONG □ YOGA  □ 
 

JOUR ET HEURE DE L’ACTIVITE : _____________________________________________________________ 
 

 

REGLEMENT (A REMPLIR PAR LE CLC) 

MODE DE REGLEMENT : ______________________ NOM DE LA BANQUE : ______________________ 
 

  3 VERSEMENTS 1 VERSEMENT 

 ACTIVITES 4 TR 24 1 TR 25 2 TR 25 ANNEE 

      

 ADHESION     

-15%      

-30%      

-30%      

 TOTAL     
 


