
 
 

AUTORISATION PARENTALE 
Élève  
Nom ……………………………………………………….. 
Prénom ……………………………………………………….. 
Né(e) le ……………………………………………………….. 
Classe …………… 
 
Déjà inscrit à l’AS en 2022-2023 ? cocher  

 
La cotisation s’élève à 

25€ 
Pour l’année scolaire 

(pour 1 ou plusieurs activités) 
 
Joindre le règlement 
 

� En Chèque (à l’ordre de l’AS du 
collège Paul Vallon) 

� En espèce 
� En ticket jeune pour les Givordins 

 
Fait à ………………………………… 
 
Le ……………………………………… 
 
Signature 
 
 

Je soussigné(e) ……………………………………………………….. 
- Autorise mon enfant à participer aux activités de 

l’association sportive du Collège Paul Vallon. 
- Autorise le professeur responsable à faire pratiquer en 

cas d’urgence, une intervention médicale ou chirurgicale. 
- Autorise la prise de vue et publication de photos de mon 

enfant sur le site internet du collège ainsi que sur des 
journaux ayant pour but de promouvoir l’association. 
(en cas de refus, rayer la mention concernée) 

 
Mes coordonnées 
Téléphone : ……………………………………………………….. 
Mail : ………………………………………………………………… 
 

Activités proposées : entourer vos choix 

 
 

Lundi 
13h- 13h55 

Mardi 
13h- 13h55 

Mercredi 
Après-midi 

Jeudi 
13h- 13h55 

Vendredi 
13h- 13h55 

 
Badminton 

 
Gymnastique 

(Agrès) 
 

Jeux pré sportifs 
(spikeball, molky, 

ballon prisonnier…) 
1er trimestre 

 
STEP 

 
Tennis de table 
 

Suivant calendrier : 
 

VTT 
 

Sport collectif 
(Volley-ball,  
Basket-ball) 

 
Compétitions 

 

 
Pas d’AS 

 
Gymnastique 

(Sol) 
 

Futsal 
 

 
Journée du sport scolaire : Mercredi 20 septembre 
Portes ouvertes de toutes les activités : du 25/09 au 29/09 
Début des entraînements le 02/10 (licences à jour) 

Inscription 
Association Sportive 
Collège Paul Vallon 
Année 2023 - 2024 

oui non 


