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STAGE « TROUVE TA VOIE »

FICHE D’INSCRIPTION
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Parents de (NOM) ......ccoeceieieeecece e (Prénom de I'enfant) ......cccoveieeeecececececeeeeene
AUUIESSE ettt eieieeire ettt et st et st et sttt esestesesbes et et ses et et ebe sen ke b eRe s e en ek ea ke nen ek eue ek ses et ereea sk sestete b st seaanen senaetee
Code POSLAl coceceeiceceieicinces VB ettt st sttt ettt st st n e

N° de téléphone fiXe ......cccovvevieiniricece e,
N° téléphone portable (Urgence UNIQUEMENL) ....c.ceieecicceiie e st r s e

Adresse MAIL (parents) et @i

Inscrivent leur enfant au stage de découverte qui aura lieu

Au lycée technique Privé Saint Joseph, 26 route de Calais a Saint Martin BOULOGNE

Qui se déroulerale: Jeudi 1°" mars oul NON
Mardi 6 mars NON
Mardi 24 avril NON

De 9h a 12h30 et de 13h30 a 17H00

=
o
=

Et prendra ses repas au lycée Saint Joseph Oul

(Le stage et le repas sont gratuits : entourer la réponse vous concernant)

Quatre ateliers seront proposés a votre enfant durant cette journée.
Nous souhaiterions vous transmettre un souvenir visuel de votre enfant en situation.
Nous donnez-vous |’autorisation de filmer votre enfant ? Oul

Signature

A retourner au lycée Saint Joseph (au plus tard, une semaine avant la date retenue)
A I'adresse suivante ; LTP Saint JOSEPH, 26 route de Calais 62280 Saint Martin Boulogne
Fax : 03-21-80-32-88 Mail : cdtxlt@st-jo.com
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