FEDERATION FRANCAISE DE CYCLISME

COMITE DE L’ILE DE France

252 RUE DE ROSNY

93 MONTREUIL

COMMISSION BICROSS





Le 19/05/07
Objet : stage d’entraînement du 03/06/2007
Madame, Monsieur le Président,

Veuillez trouver ci-dessous les renseignements relatifs au stage organisé par la commission régionale:

DATE : le stage aura lieu le  03/06/2007
LIEU : Piste de SUCY EN BRIE
ANIMATEURS : 
Tommy KROMER BOUTET 




Assisté d’un ou deux animateurs
TARIF : 15.00€ (par chèque à l’ordre du C.I.F.)

HORAIRES : de 9h15 à 12h30 et de 13h30 à 16h30. (prévoir le déjeuner)



INSCRIPTIONS : Bulletins d’inscription  à remettre avec leur règlement le 20/05/2007 au secrétariat de course à CHELLES  après le départ de la première manche ou à adresser par courrier à :
  M ou MME GROS Patrick
              72 rue Pierre Mendes France

            77120 MOUROUX

L’inscription du pilote ne sera acceptée qu’après réception du bulletin d’inscription et du paiement, dans la limite de 39 stagiaires (retenus par ordre d’arrivée)
Je vous prie d’agréer, Madame, Monsieur le Président, l’assurance de mes sentiments distingués.






Patrick GROS

(---------------------------------------------------------------------------------------------------

BULLETIN D’INSCRIPTION
STAGE du 03/06/07- PISTE DE SUCY EN BRIE
CLUB :……………………………..
NOM :………………………………Prénom :………………………………………………

Date de naissance :……………………….
Adresse :………………………………………………………………………………………
Téléphone :………………………………………….
Autorisation d’hospitalisation en cas d’urgence : Je, soussigné…………………………., responsable légal de l’enfant……………………………autorise les responsables du stage à prendre toute décision pour une hospitalisation en cas d’urgence.

Fait à ………………………, le ………………………….2007.

Signature des parents ou du pilote majeur.

BULLETIN D’INSCRIPTION

STAGE du 03/06/07- PISTE DE SUCY EN BRIE

CLUB :……………………………..

NOM :………………………………Prénom :………………………………………………

Date de naissance :……………………….

Adresse :………………………………………………………………………………………

Téléphone :………………………………………….

Autorisation d’hospitalisation en cas d’urgence : Je, soussigné…………………………., responsable légal de l’enfant……………………………autorise les responsables du stage à prendre toute décision pour une hospitalisation en cas d’urgence.

Fait à ………………………, le ………………………….2007.

Signature des parents ou du pilote majeur.

………………………………………………………………………………………………………………………
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STAGE du 03/06/07- PISTE DE SUCY EN BRIE

CLUB :……………………………..

NOM :………………………………Prénom :………………………………………………

Date de naissance :……………………….

Adresse :………………………………………………………………………………………

Téléphone :………………………………………….

Autorisation d’hospitalisation en cas d’urgence : Je, soussigné…………………………., responsable légal de l’enfant……………………………autorise les responsables du stage à prendre toute décision pour une hospitalisation en cas d’urgence.

Fait à ………………………, le ………………………….2007.

Signature des parents ou du pilote majeur.

………………………………………………………………………………………………………………………

BULLETIN D’INSCRIPTION

STAGE du 03/06/07- PISTE DE SUCY EN BRIE

CLUB :……………………………..

NOM :………………………………Prénom :………………………………………………

Date de naissance :……………………….

Adresse :………………………………………………………………………………………

Téléphone :………………………………………….

Autorisation d’hospitalisation en cas d’urgence : Je, soussigné…………………………., responsable légal de l’enfant……………………………autorise les responsables du stage à prendre toute décision pour une hospitalisation en cas d’urgence.

Fait à ………………………, le ………………………….2007.

Signature des parents ou du pilote majeur.

