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TENNIS DE TABLE
Condé en Normandie

AUTORISATION PARENTALE

Nom et Prénom du JOUBUF & ...ceevveeieeeeieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e

Numeéros de téléphone : Domicile @ ....ccvvvveeeeeiiiiiiiieee e,

Travail © oo Portable @ ..o,

JE SOUSSIZNE ..ovvieiiiieieee e et e e e e e e e e e e e e e e e e e e e eeeeeeesesenees Représentant légal de
'enfant ...,

o Autorise o N’autorise pas mon fils / ma fille a participer aux différentes activités du Club
durant I'année sportive,

Je m'engage a venir déposer, vérifier la présence d'un responsable ou entraineur et
rechercher mon enfant dans les locaux du Club lors des séances d'entrainement.

o Autorise o N’autorise pas les déplacements en voiture pour participer aux diverses
compétitions de tennis de table. Je décharge de toute responsabilité les personnes qui
raccompagneront en cas d'accident ou d'incident survenant au cours du trajet ou du séjour.

o Autorise o N’autorise pas le ou les responsable(s) présent(s) a prendre toutes les
dispositions qu'ils jugeront nécessaires eu cas d'accident (transport, hospitalisation,
intervention chirurgicale, etc.). Allergies et autres probléemes de santé :

Droit a I'image

o Autorise o N’autorise pas les adultes professionnels et bénévoles du Club a utiliser mes
photographies, m’impliquant ou impliquant mon enfant, prises au cours des activités pour
diffusion (presse/journal, site Internet, page Facebook du Club, reportages...).

L et a Condé sur Noireau.

Signature du tuteur légal



