Inscription au stage :

u — Stage Perfectionnement ]

Stage Spécifique Gardien de But 1
Nom :
Prénom :
Date de naissance:
Club : Categorie :

Poste :

Adresse :
|

Téléphone:

Mail :

Observations particuliéeres :

| Téléphone : | ul

1
}
|
|
|

q AUTORISATION PARENTALE |
l — , i

e

|
Je soussigné Mme/Mr
' agissant en qualité de pére / meére / tuteur légal, autorise mon fils / ma fille a participer au stage

organisé par I’'US ST MALO les 19, 21 et 22 avril 2022.

En outre je m’engage a:

- Autorise I’'US ST MALO a faire soigner mon enfant et a pratiquer les interventions chirurgicales
en cas d’urgence.
- Autorise I’'US ST MALO a utiliser a des fins professionnelles, les photos ou vidéos prises avec

mon enfant.
| Fait a: Signature avec mention « Lu et approuve » :
Le:
| - - e - —
| ———— n I A | 1
1 PERSONNE A JOINDRE ‘ | \‘ ’5 MEMO ADMINISTRATIF |
‘ ] Bulletin d’inscription
| Nom : |
3 Fiche sanitaire (téléchargeable sur le site)
Prénom : -
, ] Certificat médical ou licence
| Adresse : 1
| ] Photocopie carte vitale

] Photocopie carte mutuelle

3 Reglement




