
  

 

ANNEXE 9 – FORMULAIRE D’ABANDON PROGRAMME COMPÉTITIF 

 

Remplir et envoyer par courriel à votre Chef de secteur. L’inscription au programme compétitif sera 
considérée comme annulée la date de la réception du courriel.  

 

Date de l’abandon : ___________________________________ 

Abandon du programme : 

      Gymnastique artistique féminine (GAF) 
      Gymnastique artistique masculine (GAM)  
      Sports de trampoline (STR)  

 

Nom de l’athlète : __________________________________  Secteur : ____________________________ 

 
Groupe (entraîneur et catégorie) : _________________________________________________________ 
 
Raison de l’abandon :  
_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________ 

 

Signature du responsable : ______________________________  Date : ___________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Signature du parent : _________________________________  Date : ____________________________ 

Cette section est réservée à l’administration 
 
Reçu par : ___________________________________  Date : ______________________________ 
 
Mode de paiement :       Prélèvements automatiques       Chèques 
 
Décision et action :  
___________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________ 

 

Signature : ____________________________________________________ 


