
Fiche individuelle de renseignements  
« Activités extrascolaires 2020-2021 » 
 

INFORMATIONS CONCERNANT L’ENFANT : 
 

Nom :  .......................................................    Prénom : ................................................................  
 
Date de naissance :  .........................................    Sexe : M  F 
 
Certificat médical fourni pour la saison sportive 2020-2021  

 

LES RESPONSABLES DE L’ENFANT : 

Parent 1 :  ...................................................................................................................................   

Parent 2 :  ...................................................................................................................................   

Adresse :  .........................................................................................................................................  

Code Postal :  .............................. Ville : .......................................................................................  

Tel domicile : .......................................................  

Portable parent 1 : ........................................  Tel travail parent 1 : ................................................  

Portable parent 2 : ........................................  Tel travail parent 2 : ................................................  

E-mail 1 (en majuscules) : ..........................................................................................................  

E-mail 2 (en majuscules) : ..........................................................................................................  

 

AUTORISATIONS :  
 
Je soussigné(e) père, mère, tuteur de l’enfant, autorise :  

- mon enfant à rentrer seul après les activités à laquelle (auxquelles) il est inscrit à Dynamic Sèvres ?    

OUI        NON 

Observations : .............................................................................................................................   

 

- le responsable de l’activité à faire hospitaliser mon enfant en cas d’urgence :        

OUI        NON 

Observations : ..........................................................................................................................  

- Dynamic Sèvres à faire paraître sur ses supports de communication des photos de mon enfant 
dans le cadre se son activité sportive :            

OUI        NON 

 
 

Fait à  ............................ le :  ............................        Signature : 

 



Avertissement à destination des parents ou de la personne ayant 
l'autorité parentale : Il est préférable que ce questionnaire soit 
complété par votre enfant, c'est à vous d'estimer à quel âge il est 
capable de le faire. Il est de votre responsabilité de vous assurer que 
le questionnaire est correctement complété et de suivre les 
instructions en fonction des réponses données. 

Faire du sport : c'est recommandé pour tous. En as-tu parlé avec un médecin ? T'a-t-il examiné (e) pour te 
conseiller ? Ce questionnaire n'est pas un contrôle. Tu réponds par OUI ou par NON, mais il n'y a pas de 
bonnes ou de mauvaises réponses. Tu peux regarder ton carnet de santé et demander à tes parents de 
t'aider. 
 

Nom / Prénom :  ...........................................................................................................................  
 

Age : ...............................................................................     Fille  □               Garçon □ 
 

Depuis l’année dernière OUI NON 

Es-tu allé (e) à l'hôpital pendant toute une journée ou plusieurs jours ? □ □ 

As-tu été opéré (e) ? □ □ 

As-tu beaucoup plus grandi que les autres années ? □ □ 

As-tu beaucoup maigri ou grossi ? □ □ 

As-tu eu la tête qui tourne pendant un effort ? □ □ 

As-tu perdu connaissance ou es-tu tombé sans te souvenir de ce qui s'était passé ? □ □ 

As-tu reçu un ou plusieurs chocs violents qui t'ont obligé à interrompre un moment 
une séance de sport ? 

□ □ 

As-tu eu beaucoup de mal à respirer pendant un effort par rapport à d'habitude ? □ □ 

As-tu eu beaucoup de mal à respirer après un effort ? □ □ 

As-tu eu mal dans la poitrine ou des palpitations (le cœur qui bat très vite) ? □ □ 

As-tu commencé à prendre un nouveau médicament tous les jours et pour 
longtemps ? 

□ □ 

As-tu arrêté le sport à cause d'un problème de santé pendant un mois ou plus ? □ □ 
Depuis un certain temps (plus de 2 semaines) 

Te sens-tu très fatigué (e) ? □ □ 
As-tu du mal à t'endormir ou te réveilles-tu souvent dans la nuit ? □ □ 
Sens-tu que tu as moins faim ? que tu manges moins ? □ □ 
Te sens-tu triste ou inquiet ? □ □ 
Pleures-tu plus souvent ? □ □ 
Ressens-tu une douleur ou un manque de force à cause d'une blessure que tu t'es 
faite cette année ? 

□ □ 

Aujourd’hui 
Penses-tu quelquefois à arrêter de faire du sport ou à changer de sport ? □ □ 
Penses-tu avoir besoin de voir ton médecin pour continuer le sport ? □ □ 
Souhaites-tu signaler quelque chose de plus concernant ta santé ? □ □ 

Questions à faire remplir par tes parents 
Quelqu'un dans votre famille proche a-t-il eu une maladie grave du cœur ou du 
cerveau, ou est-il décédé subitement avant l'âge de 50 ans ? 

□ □ 

Etes-vous inquiet pour son poids ? Trouvez-vous qu'il se nourrit trop ou pas assez ? □ □ 

Avez-vous manqué l'examen de santé prévu à l'âge de votre enfant chez le médecin 
? (Cet examen médical est prévu à l'âge de 2 ans, 3 ans, 4 ans, 5 ans, entre 8 et 9 
ans, entre 11 et 13 ans et entre 15 et 16 ans.) 

□ □ 

Si tu as répondu OUI à une ou plusieurs questions, tu dois consulter un médecin pour qu'il t'examine et voit 
avec toi quel sport te convient. Au moment de la visite, donne-lui ce questionnaire rempli. 

Dynamic Sèvres 

19, avenue de l’Europe 92310 Sèvres / Tél : +33 (0)1.45.07.01.28 

www.dynamicsevres.com/ contact@dynamicsevres.info 



FICHE D’INSCRIPTION  

Vacances d’été 2021 
 
 

Inscriptions à partir du 27/05/2021 et dans la limite des places disponibles. 
 

Pour pouvoir bénéficier de l’option repas, inscription impérative avant le 16/06/2021 
pour le mois de juillet, et avant le 15/07/2021 pour le mois d’août. 

 
 

Nom : ................................................  Prénom ....................................................  
(de l’enfant) 
 

Date de naissance : ..............................................................................................  
 
 

 Multisports 
journée : 

8h30 – 18h 
(6-15 ans) 

Multisports 
après-midi 

13h00 – 18h 
(10-15 ans) 

Sport & 
Théâtre 

8h30 – 18h 
(6-10 ans) 

Roller 
(6 ans et +) 

Sports 
collectifs 

(11-14 ans) 1* 2* 3* 4* 

Lundi 28/06 

 

 

   
Mardi 29/06  
Mercredi 30/06  
Jeudi 01/06  
Vendredi 02/06  

 

Lundi 05/07 
 

 

 

 

 
Mardi 06/07  
Mercredi 07/07  

 
    

Jeudi 08/07      
Vendredi 09/07      

 
Lundi 12/07 




(sauf 14/07) 


 

De 8h30 à 
18h00


(sauf 14/07) 

Mardi 13/07  

Mercredi 14/07 

Jeudi 15/07 

Vendredi 16/07 

 
Lundi 19/07 

    
Mardi 20/07 

Mercredi 21/07 

Jeudi 22/07 

Vendredi 23/07 

 
Lundi 26/07 

    
Mardi 27/07 

Mercredi 28/07 

Jeudi 29/07 

Vendredi 30/07 

 
Lundi 02/08 

    
Mardi 03/08 

Mercredi 04/08 

Jeudi 05/08 

Vendredi 06/08 



 Multisports 
journée 

(6-15 ans) 

Multisports 
après-midi 
(10-15 ans) 

Sport & 
Théâtre 

(6-10 ans) 

Roller 
(6 ans et +) 

Sports 
collectifs 

(11-14 ans) 1 2 3 4 
Lundi 09/08 

    
Mardi 10/08 

Mercredi 11/08 

Jeudi 12/08 

Vendredi 13/08 

 
Lundi 16/08 

  

De 13h00 à 
18h00
 

Mardi 17/08 

Mercredi 18/08 

Jeudi 19/08 

Vendredi 20/08 

 
Lundi 23/08 

  



 
Mardi 24/08  

Mercredi 25/08  

Jeudi 26/08  

Vendredi 29/08  

 
Lundi 30/08 

  


 Mardi 31/08  

Mercredi 01/09  

 
Nombre de 
cases cochées 

………. ………. ………. … … … … ………. 

Tarif du stage ………. ………. ………. … … … … ………. 

Total par stage ………. ………. ………. … … … … ………. 

 
*Détail inscription roller :  1 - activité (de 9h15 à 17h00 au stade Marcel Bec) 

2 - location de matériel (roller, casque et protections) 
3 - garderie du midi (de 8h30 à 9h00 à l’école des Bruyères)  
4 - garderie du soir (de 17h00 à 18h00, à l’école des Bruyères) 

 
Formule choisie :   Avec repas (sauf roller)          Sans repas 
               (prévoir le déjeuner en sac isotherme) 
 
 

Total tarifs stage(s) :  ........................ €                    
 

Mode de règlement :   Chèque  ……… Espèces ………. 
     ANCV  ……… Pass ………. 
   

 

Toute inscription est ferme et définitive, aucune cause de suspension, de report et de 
remboursement n’est admise (hors annulation des stages émanant de notre part). 

 
 
A Sèvres, le :  ....................................    Signature : 
 



 

 

 
 
 

TARIFS DES STAGES – VACANCES D’ETE 2021 
 
 

STAGES MULTISPORTS 
 

Tarifs Sévriens / Chavillois Hors Sèvres / Chaville 

Journée, sans repas 23 € 28 € 

Journée, repas inclus 27 € 32 € 

Après-midi, sans 
repas (du 28 au 2 
juillet uniquement) 

13 € 16 € 

 
 

STAGES SPORTS COLLECTIFS 
 

Semaine de stage Sévriens / Chavillois Hors Sèvres / Chaville 

Du 12 au 16 juillet, sans 
repas (de 8h30 à 18h00) 

92 € 112 € 

Du 12 au 16 juillet, repas 
inclus (de 8h30 à 18h00) 

108 € 128 € 

Du 16 au 20 août (13h00 
– 18h00) 

65 €  80 € 

 
 

STAGES SPORT & THEATRE 
 

Semaine de stage Sévriens Non sévriens 

Du 12 au 16 juillet, 
sans repas (4 jours) 

104 € 128 € 

Du 12 au 16 juillet, 
repas inclus (4 jours) 

124 € 152 € 

 
  

STAGES ROLLER 
 

 Tarifs 

Stage à la journée 35 € 

Stage semaine 150 € 

Garderie du matin (8h30 – 9h00) 2 € / jour 

Garderie du soir (17h00 – 18h00) 3 € / jour 

Location de matériel 5 € / jour 
 

 

 


