
 

STAGE D’APPROFONDISSEMENT BAFA 
«Spectacle et jeux.» 

 
BULLETIN D’INSCRIPTION 

 
NOM : …………………………….  Prénom : ………………………….. 

Adresse : …………………………………………………………………………………… 

 ………………………………………………………………………………………. 

N° de téléphone/Minitel/Portable : ………………………………………………………….. 

Email : ………………………………………………………………………………………. 

Date de naissance : ……………………………  Sourd : oui/non LSF : oui/non 

Profession ou classe fréquentée : ………………………………………….…………………. 

 

Stage de formation générale : 

- Nom de l’organisme : ……………………………………………………………. 

- Dates de la session : ……………………………………………………………… 

- N° d’habilitation de la session : …………………………………. 

 
Stage pratique : 

- Nom de l’organisme : ……………………………………………………………….. 

- Dates du séjour : ……………………………………………………………………. 

- Age des enfants : ……………………………………………………………………. 

- N° d’habilitation du séjour : ………………………………. 

 

Je m’inscris au stage d’approfondissement BAFA qui aura lieu :  

du 21 au 27 avril 2008 à Lepuix-Gy (près de Belfort -90-) 

Pour le paiement du stage, joindre un acompte de 60 €uros (à l’ordre de EEDF-INJS). Cette somme sera 

conservée par l’association en cas de désistement après le10 avril 2008. 

Le solde devra être versé avant le 31 mars 2008, sauf accord préalable entre nous. 

 

Fait à : ……………………., le ………………………… 

Signature obligatoire (celle des parents pour les mineurs) : 

 

 

 

EEDF Groupe INJS 

Institut National de Jeunes Sourds



 

 

Pour les mineurs 

 

Nom du responsable du mineur : …………………………… Prénom :……………………… 

N° de SS : ……………………………………… 

Adresse de centre payeur : ……………………………………………………………………... 

………………………………………………………………………………………………….. 

 

Je soussigné, responsable du mineur ……………………………………………………, 

autorise le responsable du stage à suivre toutes mesures préconisées par un médecin 

(traitements médicaux, hospitalisations, interventions chirurgicales) rendues nécessaires par 

l’état du mineur. 

 

 

Date :………………………………….  Signature : 

 

 

 
 


