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De 10h a 17

Semaine 11 du 10 au 14 Mars 2014

Salle Complexe Sportif La Viauderie

44730 ST MICHEL CHEF CHEF

Ce stage est ouvert aux joueurs licenciés et noméncié:
U9 a U13, nés en 2005, 2004, 2003,2002 et 2001

La semaine 55€
(Comprenant La Joneliere & Urban Foot le Mercredi)

A prévoir :

Pigque-nique et golte

Paires de chaussures(baske
Vétements de rechanges apres la douc
Certificat Médical pour les non-licencié:

Renseignements et Inscriptions
Mail : oceanefc.44@free.fr Téléphone : 06 60 BB 53

Compléter et remettre le document ci-contre avec lgglement a
OCEANE FOOTBALL CUB

Complexe Sportif La Viauderie
44730 ST MICHEL CHEF CHEF

INSCRIPTION STAGE FUTSAL 2014

AUTORISATION PARENTALE :

Je soussigné, Madame, Monsieur, Tuteur :

ADRESSE :

CODE POSTAL : VILLE :

TELEPHONE FIXE : PORTABLE :

E-mail :

N°Sécurité Sociale :

AUTORISE
NOM : PRENOM :
Date Naissance : Lieu Naissance :
N°Licence : Club :
Médecin Traitant : Téléphone :

A participer au stage :

Du 10 au 14 Mars 2014
La Viauderie ST MICHEL CHEF CHEF

55 €

Reéglement : CHQ ESP

Et permet au responsable de prendre toutes dispositions urgentes
et nécessaires en cas d'accident.
Je me porte également responsable en cas de dégradation volontaire de sa part

dans le lieu d'activités sportive.

La présente attestation doit étre ddment remplie et remise a OCEANE FC
Accompagnée d'un certificat médical pour les non li cenciés et du reglement.

A Le signature :




