Le BULLETIN INSCRIPTION UNIQUE accompagne duw réglementest & ervoyer d .
VAtelier VAstrid Z-M “Créer awFil de Soi “- 8, rue des champs - 67190 MUTZIG
Tél- 07 70 71 82 03 - crea@atelierastridzm.fr ou astridmzig@gmail.com

J& SOUSSIZNE ...ttt eeteteeae e et et e et eaeaeaeenas Mail...ooiii @i

e  Souhaite m’inscrire aux ateliers notés ci-dessous
o Inscris mon enfant ...........ooouvuiiiiiitiiii e e Né(e) le
mon 2¢ enfant

O @ [ATELIER- .........cccooviieeee e e e eeieeeee 5 QUX AAEES SUIVANEES © ... v v eecee e v e e e eve ae e e aenans

O G LATELIER .......ccooiiiiiie it it et e 2 QUX AATeS SUIVANIES © ....c..ceeie e iie vt et et et et et et e
O G LATELIER .......ccooiiiiii ittt e 2 QUX AATeS SUIVANLES © ... .c..cevie e e vt et et et et et et e
d’un coiit total de ... €, CI=JOINt MOMN TEGIETNENE PAT ... .. ..o et et e ettt e

* J'accepte sans réserve les conditions de fonctionnement de atelier prévues dans la Charte concernée
* J'autorise |'organisatrice a prendre toute mesure d 'urgence en cas de nécessité
*J'ai pris connaissance du matériel ou du goiiter a apporter par mon enfant, le cas échéant

* J'autorise - Je n’autorise pas 1’organisatrice a diffuser des photos de mon enfant de maniere exceptionnelle
(Sur le blog, le site ou dans un article)

Fait a , le

Lu et approuvé : ...............ccccoeveivvenainnn.
+Signature


mailto:crea@atelierastridzm.fr
mailto:astridmzig@gmail.com

