
 

 

 

 

1 - Entourez la formule choisie (20 ou 5 euros) et les activités que vous souhaitez pratiquer : 
 

2 Formules Lundi Mardi Mercredi Jeudi Vendredi 

Formule 1 : 

12H35 – 13H25 

(5euros) 

Musculation 

 
  Musculation Musculation 

Formule 2 : 

17H35 – 19H30 

(20euros) 

Escalade 

Cross Training 
Badminton  Futsal 

Musculation 

Tennis de Table 

 

La formule à 20 euros comprenant : Tous les cours du midi et du soir + la cotisation U.N.S.S. + la cotisation à l’A.S.+ 

l'assurance + la participation aux compétitions +le tee-shirt de l’AS 

La formule à 5 euros comprenant : Cours du midi uniquement +la cotisation U.N.S.S. + la cotisation à l’A.S. 

+l'assurance 

 

     Paiement en Espèces 
     Paiement en Chèque n° : ………………………………. De la banque : ………………………………. 
(Libellé à l'ordre de " Association Sportive du lycée CCP 874731 A PARIS") 

 

2 - Engagement de l’Elève : 
 

NOM .........................................................................PRENOM.......................................................................... 
 

Classe : ……………………Né(e) le : ............/.........../................Professeur d’EPS : …………......................... 
 

Portable : ……………………………………………… 
Mail : inscrire en lettre capitales, une seule lettre par case 

                              

 
En m'inscrivant à l'association sportive du lycée, je m'engage à respecter les règles des sports que je pratiquerai 
ainsi que celles de la vie associative. 
    

Signature : 
 

3 - Autorisation Parentale : 
 

Je soussigné(e) M. Mme …………....................................................................................................................... 
 

Père, mère, tuteur, représentant légal de l’élève ……………………………………………………………………… 
 

Demeurant au .................................................................................... Ville : ………………………………………. 
 

Téléphone en cas d’urgence : ..........................................     

 
Au autorise mon enfant à participer aux activités de l'association sportive du lycée E. Galois de Beaumont/Oise et le 
transport de mon enfant par les enseignants de l’AS. 
 

Au autorise les responsables de l'association sportive et / ou de l'UNSS à accepter une intervention médicale ou 
chirurgicale en cas de nécessité. 
 
Au autorise – n’autorise pas - la prise de photos et leur diffusion sur le site internet du lycée dans le cadre de l’AS 
(http://www.lyc-galois-beaumont.ac-versailles.fr => pédagogie => EPS => Association sportive   Fait 
à........................................ Le ......... / ........... / 202…Signature : 

 A.S 
INSCRIPTION 

 

Pour toute l'année 2021 / 2022 
1 seule licence pour toutes les activités 

 
Association Sportive 

du 
Lycée Evariste 

E. Galois 
Beaumont sur Oise 
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