
Autorisation Parentale

Je soussigné ◻ père◻ mère: 
Nom ….........................Prénom:......................... autorise ma fille: 
Nom….........................Prénom:........................à participer au cours de 
découverte du judo féminin le samedi 8 mars à Pont De L'isère.

Date: .…./..../........              Signature: ..........................................
Horaires

Séance1: de 9h30 à 10h30 pour les 6/10 ans ( 2015 à 2018)
          Séance 2: de 10h45 à 11h45 pour Ados à partir de 2014  et adultes

Inscription obligatoire sur: https://www.dojopontdiserois.com
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