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FEDERATION FRANCAISE DES SOCIETES D’AVIRON – 

LIGUE AQUITAINE 

 

 
 

S A G  N° 147 

 

ASSOCIATION SPORTIVE DE 

LIBOURNE 

SECTION AVIRON 
Tel : 05 57 51 25 97 

 

 

BON DECOUVERTEBON DECOUVERTEBON DECOUVERTEBON DECOUVERTE    
POUR 2 SEANCESPOUR 2 SEANCESPOUR 2 SEANCESPOUR 2 SEANCES    

 

NOM :…………………………………………………………………. 
PRENOM :……………………………………………………….. 
Date de naissance :…………………………………….. 
Adresse :…………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………. 
………………………………………………………………………………. 
Tel :……………………………………………………………………… 
Email : ……………………………………………………………….. 
Etablissement scolaire :……………………………… 
_______________________________ 

 
1er essai 

Date : …………………………………………………………………. 
Signature du responsable : 
 
 
 
_______________________________ 
 

2ème essai 
Date :…………………………………………………………………… 
Signature du responsable : 
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www.aviron-libourne.fr 

 
 

 

PROMOTION DECOUVERTE 

 

Fin de saison 2011 

(mai-juin juillet) 

40€ 

 

MONTANT DEDUIT DE LA 

LICENCE 2012 
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