
 

Comité Régional FFME de la Réunion,  
125 rue du Général Lambert 97436 Saint Leu 

Tel  Fax : 0262 34 91 02       Tel portable : 06 92 65 14 21            silgabo@wanadoo.fr 
 

 

 
 
 
 
 
 
 

A retourner dès réception du courrier à 
David AUGEREAU 
Comité Régional FFME de la Réunion, 
Commission Equipe Régionale 
125 rue du Général Lambert 97436 Saint Leu 

 
Je soussigné, ………………………………………………. 
confirme ma participation au Stage de Difficulté de 
l’Equipe de la Réunion d’Escalade qui se déroulera : 

Cochez la case correspondante 
 

� Le jeudi 10 mars et le vendredi 11 mars 2011 : 
paiement de 20 euros à l ordre CRFFME 
 

� Uniquement Le jeudi 10 mars 2011 
 

� Uniquement Le vendredi 11 mars 2011 
 

Les rendez-vous sont définis dans le document joint  
 
OUI                      NON      (entourez la case correspondante) 
 
Fait à : ……………………..   Le : ………../ ……/……. 
 
Signature : 
 
 
Autorisation Parentale pour les moins de 18 ans : 
 
Je soussigné(é) Mme, Mr ……………………………………….. 
autorise ma fille, mon fils à participer au stage de l’Equipe 
de la Réunion d’Escalade qui se déroulera du 17 au 19 
janvier, et autorise les entraîneurs à prendre toutes 
dispositions d’urgence qui pourraient  s’imposer. 
 
Fait à :…………………….. …… Le : ………/ ………/ ………… 
 
Signature 
 
 
 

Confirmation de participation  

EQUIPE REGIONALE D’ESCALADE 
de la REUNION 


