
Je soussigné…………………………………………………
Tuteur légal du mineur……………………………………….
Né(e) le  …………………………………………………………
licencié(e) au club sac à pof sous le numéro…………………

Je soussigné……………………………………………………………

Tuteur légal du mineur………………………………………………
Numéro de téléphone en cas d'urgence…………………….

Né(e) le  …………………………………………………………………

licencié(e) au club sac à pof sous le numéro……………………………

Mon enfant sera récupéré par:
Nom:
Prénom:
Domicilié:

Téléphone:

 

Fait à …………………………………..le……………………………
 

Signature Signature

valable pour la saison 2022-2023

AUTORISATION PARENTALE D'INTERVENTION 
D'URGENCE EN CAS D'ACCIDENT

AUTORISATION PARENTALE DE PRATIQUE DE 
L'ESCALADE EN COMPETITION

toutes les rubriques sont à remplir en capitales d'imprimerie

J'autorise le représentant de Sac à Pof à prendre les mesures 
nécessaires.

J'autorise/ je n'autorise pas mon fils/ ma fille ………. à quitter              la 
séance seul/seule

Autorise celui-ci/celle-ci à participer aux compétitions  organisées par la 
FFME et/ou les tournois open dans lequel le club Sac à Pof est engagé

J'autorise les personnes compétentes à effectuer tous les prélèvements 
biologiques liés à la lutte contre le dopage conformément aux règlements 
fédéraux


