
AUTORISATION PARENTALE

Je, soussigné(e) Mr, Mme .................................………..……… autorise mon fils, ma fille 
………………………………………………………………………………………………………
1 -  A pratiquer le badminton aux lieux, jours et heures d’entraînements fixés pour mon 
enfant.
2 -  Autorise par la même, le ou les responsables du club à transférer mon enfant dans le 
centre hospitalier le plus proche en cas d’accident, de blessure pendant la pratique du 
sport à l’entraînement ou en compétition.
3 -  Autorise le Conquérant Badminton Club à photographier, filmer et diffuser sur le site du
club, l’enfant susnommé, lors des entraînements, compétitions et diverses manifestations 
auxquelles le club participe et organise.
4 - Et à avoir pris connaissance du règlement intérieur  (consultable sur le site du club)

        J’autorise mon fils (ma fille) à quitter seul(e) le gymnase à la fin de chaque séance
        Je n’autorise pas mon fils (ma fille) à quitter seul(e) le gymnase à la fin de chaque 
séance et je viendrai dans le gymnase le(la) récupérer

DATE ET SIGNATURE              A………………………….       Le 
……………………………….
Précédées de la mention  
  ‹‹  Lu et approuvé  ››

CONQUERANT BADMINTON CLUB CAEN
8 rue Germaine Tillion  14000  CAEN

 06 51 58 76 56 

Email : cbcc.bad@gmail.com

Site: www.caenbadminton.fr

mailto:cbcc.bad@free.fr
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