CROSS DU PRINTEMPS

cp (600m) : 10h30 - CE1/CE2 (800m) : 10h45 -
criptions en mairie ou dans votre école - Dat

8>(. ...........................................

AUTORISATION PARENTALE

e limite -

Y
G -

Nom et Prénom de I'enfant : CLASSE :

Date de naissance :

Télephone : Mail :

Adresse :

Je soussigné(e), , autorise mon enfant a participer au Cross du Printemps

organisé par le CMJ et Ia Municipalité de Ludon-Médoc le dimanche 7 juin.

Fait a: Le: Signature :



