
AUTORISATION PARENTALE PARTICIPATION TOURNOI FOOT ALBERT CAMUS 

Je soussigné …........................................................................père / mère de 

l'élève...................................................................................en classe de...................., 

né(e) le  …..............................,

autorise mon enfant à participer aux différentes phases du tournoi, c'est à dire aux 

sélections (qui se dérouleront au sein du LFB le 7 mars de 14h à 17h pour les 6èmes 

et le 14 mars de 14h à 17h pour les CM2), mais aussi à la phase finale à Gava les 

2/3/4 mai 2018 en cas de séléction pour les phases finales.  

Email du père ou de la mère :  …..................................@........................

Numero de téléphone des parents :  ….....................................................

Signature: 


