Autorisation parentale

............................................................................................................................

® NOM & e ,
LI 1 <1 0 Vo) o o TR ,
e Né(e)le e, - [N

Autorise mon enfant dont le nom figure ci-dessus a pratiquer 'activité
sportive suivante dans le cadre de 'association :

o ACHVITE © oottt :
o Le(S) i matin, apres-midi et soir (1),
« De.e - W

o TElEPhOoNE fiIXE oo ,
o Emall i

Signature du (des) parents

(1) : rayer les mentions inutiles



