S N INSCRIPTION TOURAINE PLANEUR 2009
pe= : RESERVATION DE STAGE

Merci d’écrire LISIBLEMENT _ 11l

Nom* : Prénoms* :
Date de naissance* : Nationalité* :
Adresse* :

Code Postal et Ville* : Pays*:
Téléphone domicile : Mobile :
Email : Profession* :

Responsable 1égal ou conjoint

Mr, Mme . . . . Téléphone .

STAGE « FORMULE TREUIL »

Je réserve un stage « formule treuil » aux dates so  uhaitées suivantes *:

Jeffectue un versement de 290 € pour réserver mon  stage.

STAGE « PASSION PLANEUR »

MO”\A‘,Q"\ISDE e LICENCE ET ASSURANCES ANNUELLES : 25 ANS ET PLUS
U 540 € Premiere semaine de stage 580 €
4 380 € Deuxiéme semaine de stage 1490 €
4 380 € Troisieme semaine de stage 420 €
O 380 € Quatrieme semaine de stage U400 €
Dont je joins 30% par chéque a
TOTAL I'ordre de Touraine Planeur

Je souhaite réserver pour les dates suivantes % :

Les jeunes de moins de 25 ans qui s'inscrivent doiv  ent fournir les documents suivants, dés la réservat ion

de stage, s'ils souhaitent bénéficier des bourses :
L 4 photos d'identité
2 Photocopie du dipléme du BIA
i...Certificat d'aptitude délivré par un médecin
matieére aéronautique
S 2 enveloppes timbrées
Ao Autorisation parentale

TSRS 2 photos d'indentité
B Le certificat d’aptitude du médecin
T e 2 enveloppes timbrées

agréé en

! Nous ferons le maximum pour que vous ayez satisfaau niveau des dates mais ne nous en voulegi pasis ne pouvons vous prendre
aux dates souhaitées, c’est simplement que nousawronombre maxi d’éléves par semaine en foncliola présence des instructeurs.

21dem



FORMULAIRE D'AUTORISATION PARENTALE

Je SouSSIgNE (€) MEre, PEre OU tULEUL ... eeeeeeeeeieiiiiee e e e e e e e e e e e e e e e eeeeeeeeeeeeeeearnnn e e ennes
JEMEUIANT (AAIESSE) ..eeeieiiiiiiiiiiee e st et e e e e e e e ettt e et ebbabba s a e e e e e e e e e aaaeeaee s en s
Telphone & ..o

AULOriSE (NOM €1 PIrENOIM) & ..uiiiiiiiiiiiiiieeeereiietee e e e e e e e e e e e eeeaeeaaasaaaan e eenaee en e mmmmnes

NE(E) 1€ & oo - PP

a faire partie de l'association sportiveURAINE PLANEUR, et autorise les responsables de I'associatioaira f
hospitaliser mon enfant en cas de nécessité. damais aux responsables de I'association le deogirdndre, en cas
d'urgence, toutes les mesures nécessaires poauvagarde de mon enfant, ainsi que toutes les gitgpts que
réclameraient des circonstances imprévues pouaietien de la discipline ou de la sécurité desmiisfa

Cette autorisation est indispensable pour l'insédptdes mineurs Date et Signature

En outre, jautorise les responsables de l'assmtiat utiliser les nom, prénom de mon enfant amst des
photographies ou vidéo prises pendant les actieiiés apparaitrait, ceci sans contrepartie, an deg pages du site
Internet du site dGOURAINE PLANEUR OuU pour toute utilisation décidée pabURAINE PLANEUR pour se faire
connaitre.

Ces documents sont a retourner a :

TOURAINE PLANEUR
AERODROME
37240 LE LOUROUX



