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Formulaire d'inscription
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	Ce formulaire d'inscription est à remplir et à signer par les responsables légaux des élèves concernés.
La session de formation est limitée à 10 élèves. 

En vous inscrivant, vous vous engagez à être présent à toutes les séances.

Les séances de formation aux premiers secours auront lieu le lundi 16/04/12 et le mardi 17/04/12 de 09h00 à 12h00 et de 13h30 à 16h30. Les élèves seront libérés sur le temps du déjeuner (pas de demi-pension).



___________________________

Questionnaire

	Nom
	
	Prénom
	

	Classe
	
	Date de naissance
	

	Lieu de naissance
	
	
	


___________________________

Autorisation des parents

	Je soussigné(e) Mme/M.
	

	autorise mon enfant
	


à participer à la formation aux gestes de premiers secours.

Le ….............................., à …...........................

Signature : 

