
POUR TOUTES QUESTIONS OU INFORMATION SUPPLÉMENTAIRES, VOUS POUVEZ ME  
CONTACTER PAR COURRIEL À INFO@ORBIE.CA OU PAR TÉLÉPHONE AU 418-782-6724.

ATELIERS DE BANDE DESSINÉE AVEC ORBIE :: FICHE D’INSCRIPTION 2011

Identification des parents
Nom et prénom de la mère :

Profession :

Adresse : 

Ville :	 Code Postal :

Téléphone maison :

Téléphone bureau ou Cellulaire :

Courriel de la mère :

Nom et prénom du père : 

Profession :

Adresse : 

Ville :	 Code Postal :

Téléphone maison :

Téléphone bureau ou Cellulaire :

Courriel du père :

Identification de l,enfant
Nom:

Prénom : 

Date de naissance :	  fille  garçon

Mode de paiement : 
 chèque ou en en ligne (cartes de crédit ou Paypal)

 1   2   3 versements

	J’ai pris connaissance des modalités de paiement, de 
remboursement et des généralités mentionnées sur la 
fiche d’informations. 

Signature du parent responsable	 Date

Confirmation d’inscription : De quelle façon préférez-vous 
recevoir la confirmation d’inscription ? 

 par la poste   par courriel

Comment avez-vous appris l’existence des ateliers de bande 
dessinée de Orbie ?

 La Radio   Page facebook d’Orbie   Site internet d’Orbie	
 L’infolettre d’Orbie   À l’école   Par un(e) amie(e)		
 Autres :

Cochez la semaine désirée

SEMAINES ÂGE JOURS PRIX  
(avant txs)

PRIX  
(txs incluses)

27 juin au 1er juillet 9-12 ans 5 290 $ 330,38 $

4 juillet au 8 juillet 9-12 ans 5 290 $ 330,38 $

11 juillet au 15 juillet 13-15ans 5 290 $ 330,38 $

20 juillet au 22 juillet 9-12 ans 3 175 $ 199,37 $

25 juillet au 27 juillet 13-15ans 3 175 $ 199,37 $

1er aout au 5 aout 9-12 ans 5 290 $ 330,38 $

17 aout au 19 aout 9-12 ans 3 175 $ 199,37 $

22 aout au 26 aout 9-12 ans 5 290 $ 330,38 $

P.S. Pour des inscriptions additionnelles, veuillez 
faire des photocopies de la fiche d’inscription ET 
de la fiche de santé

Coût de 
l’atelier

Rabais

COÛT 
TOTAL

Fiche santé
Numéro d’Assurance-Maladie de l’enfant 

                                                                        
Personne à joindre en cas d’urgence (autre que les parents)

ALLERGIES – Si oui, précisez :
Votre enfant possède-t-il un système d’injection 
d’adrénaline en cas d’urgence (Épipen, Twinject ou autre)?

 oui   non 
Si oui, précisez :

ASTHME – Votre enfant souffre-t-il d’asthme :  oui   non
Votre enfant a-t-il besoin de médication (ex. : inhalateur ou 
comprimés)?  oui   non 
Précisez :

RECOMMANDATIONS SPÉCIALES ou autres éléments de 
nature médicale importants à nous mentionner :  
(Ex. : TDAH, diabète, handicap, limitations, etc…)

Lien avec l’enfant :

Tél. maison : 	 Tél. Bureau :

Expiration

	 INSCRIVEZ-MOI À L’INFOLETTRE 
POUR RECEVOIR DES NOUVELLES 
D’ORBIE ET DES ATELIERS 

Marie-Eve Tessier-Collin
52, rue Curé-Poirier, Bureau 13
Cap d’Espoir, G0C 1G0
T : 418.782.orbie (418.782.6724)
@ : info@orbie.ca   www.orbie.ca  


