AUTORISATION PARENTALE

Pour :

Nom. Prénom du parent* :

Adresse :

CP: VILLE:

Nom. Prénom du destinataire :

Adresse :

CP: VILLE :

Objet : Autorisation parentale pour

Je soussigné

Demeurant
PERE ] TUTEUR O
MERE ] PARENT O

Autre a préciser :

de Uenfant néle:

disposant du plein exercice de l'autorité parentale sur cet enfant, autorise ce dernier a :

préciser la nature de ’autorisation

BAPTEME [ COVOITURAGE [
SORTIE [l
Lieu de lactivité :

Accompagnant responsable :

Cette autorisation est valable : 1 jour

Fait a , le

Signature :

e *Joindre photocopie d’une piéce d’identité en cours de validation
e Uniquementvalable dans le cadre du club de plongée 3 villes




