
AUTORISATION REMPLIR PAR LES PARENTS
à remettre au responsable du stage 

Je soussigne Mr,Mme...........................................................................................................

Autorise mon enfant.............................................................................................................

Ne le : …......./............./.............

a participer au stage  du 18 et 19 avril 2024, organise par le Dojo Pont D'Isèrois 
J'autorise l’equipe d’encadrement a prendre toutes dispositions necessaires en cas 
d’accident.

 

DATE : ….../......../...........                                                              SIGNATURE 

 

PS :Ce document est a remettre par le parent au responsable du stage


