
STAGIAIRE 
Nom  ......................................................................................  Prénom ....................................................................................................
Age .........................................
Contre-indication médicale (allergie, asthme, ...) ...............................................................................................................

REPRÉSENTANT LÉGAL
Nom  ......................................................................................  Prénom ....................................................................................................
Lien .........................................................................................
Adresse ............................................................................................................................................................................................................

Tél ............................................................................................   Mail...............................................................................................................

CONDITIONS GÉNÉRALES
Stage proposé par la Ville de Saint-Martin de Seignanx aux enfants de classes de CM2. GRATUIT 
sur inscription*, encadrés par l’école de vélo B.A.Bike. Les éleves doivent avoir une assurance en 
responsabilité civile individuelle couvrant la pratique du vélo. Leur présence est indispensable 
sur toute la durée du stage (prévenir en cas d’absence exceptionnelle)

MATÉRIEL
Chaque stagiaire amènera son vélo prêt à rouler, un casque (obligatoire), une gourde et un stylo

DATES
Du lundi 17 au jeudi 20 avril de 9h30 à 12h et le vendredi 21 avril de 9h30-12h et 13h30-16h selon 
les groupes constitués (2 groupes)

LIEU
Fronton Allée du fronton 40390 Saint-Martin de Seignanx

 J’autorise le responsable à prendre toutes les dispositions nécessaires dans le cas
 où un accident surviendrait à mon enfant.
 
 Personne à prévenir :  ...................................................................................................................
 Tél .................................................................................
	 Personnes	autorisées	à	récuperer	l’enfant	en	fin	de	séance	:
 .......................................................................................................................................................................
 ......................................................................................................................................................................
 ......................................................................................................................................................................

 Fait à .................................................................................  Le  ..................................................
 Signature

*Fiche d’inscritpion à retourner remplie et signée avant le 31 mars 2023
  transitionecologique@saintmartindeseignanx.fr

FICHE D’INSCRIPTION
STAGE SAVOIR ROULER A VÉLO

du 17 au 21 avril 2023


