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C OMITÉ DU  C ENTRE DE  G YMNASTIQUE     1240 rue de la Bergeresse   451 6 0   OL IVET  


Nous, soussignés, Monsieur et Madame _________________________________________
demeurant _________________________________________________________________

autorisons notre fils (nom et prénom) ___________________________________________
A regagner notre domicile en voiture particulière à l'issue du stage « JEUNESSE » qui se déroulera au CREPS de la Région Centre à Bourges du 24 au 28 octobre 2011.
Ce retour, au départ de Bourges, de notre fils, sera assuré :

(  par nous-mêmes

(  en compagnie de Monsieur ou Madame _______________________

Dans ce cas, à l’arrivée, notre fils regagnera notre domicile :






( En notre compagnie

( En compagnie de M. ou Mme _______________

Fait à ____________________   le   _____________


Signature des parents :

Stage Régional Masculin


« JEUNESSE »





Déplacement au CREPS de Bourges





Du 24 au 28/10/2011








Accompagnement


des gymnastes mineurs











Comité du Centre de Gymnastique                (  02.38.49.88.70          (  02.38.49.88.71         (  gymnastique.centre@wanadoo.fr


