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AUTORISATION PARENTALE
INSCRIPTION A LA FORMATION Initiateur Fédéral Tennis bénévole 2027
À remplir par les parents ou représentant légal majeur du stagiaire


Je soussigné(e) Madame, Monsieur* :

Adresse mail :

Téléphone :

agissant en qualité de père, mère ou représentant légal*, autorise ma fille, mon fils NOM et Prénom :
Né(e) le :

Lieu de naissance :

à suivre la formation Initiateur Fédéral Tennis bénévole organisée par le Comité du Val d’Oise.

J'ai bien noté que je recevrais les documents et les mails transmis tant que le stagiaire sera mineur.


Fait à :

Le :

Signature
du père, de la mère, ou du représentant légal*




* Rayer la mention inutile


Centre de Formation du Comité de Tennis du Val d’Oise - Organisme déclaré auprès de la DDTEFP : N° 11950841495 N° de SIRET : 309 755 858 00052 – APE : 9312Z - Organisme non assujetti à la TVA
Comité départemental du Val d’Oise de tennis – 1 rue des Tournois – 95800 CERGY Tél : +33 (0) 1 34 33 95 00 – comite.valdoise@fft.fr – www.comite.fft.fr/val-d-oise
Association Loi 1901 – Siret 309 755 858 00052 – APE 9312Z LIGUE ILE DE FRANCE DE TENNIS
FÉDÉRATION FRANÇAISE DE TENNIS
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