
   2ème  TRIATHLON DES CHATEAUX 

Le 14 Avril 2012           

 à  ARSAC EN MECOC (33 460) 

 

  Autorisation parentale 

 

J’atteste Mr ou Mme……………………………………………................................................. 

certifie que mon enfant…………………………………………………………………………... 

est en possession d’une licence sportive ou d’un certificat médical datant de moins d’un an 

l’autorisant à pratiquer la discipline en compétition sur laquelle il est engagé et avoir pris 

connaissance du règlement F. F. TRI. en vigueur et accepte qu’il s’y conforme. 

 

 

Tri Relais (+ noter la discipline)  

Duathlon kids Mc Do  

Triathlon Courte Distance  
Cochez la case correspondante à l’épreuve 

 

 

 

Date :……………………………………….. 

Signature 

 

 

 

 

A renvoyer à : 
ASSOCIATION SPORT ACADEMY 

10 rue André Darbon - Appt n°11 - 33 300 BORDEAUX 
 

Renseignements au 06.86.13.47.06 
 

E-mail: organisationtriathlon@gmail.com 
Site Internet: www.triathlondeschateauxmedoc.com 


