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o Autorisation parentale pour les activités Sportives

Nom, prénom de I’enfant :

Nom et lieu du séjour :

Dates du séjour :

Informations complémentaires pour les séjours spécifiques :

Niveau Acquis en MOTO : [  Débutant [] Confirmé (en club)

Niveau d’EQUITATION :

v’ Un certificat médical de non contre-indication a la pratique des activités concernées
est obligatoire pour les séjours : Ski/Snow, séjours Equitation, séjours Danse, séjours
Motos-Quads-Kart, séjours Surf, séjours Plongée, séjours multi-activités sportives, VTT

Trial & BMX et Parkour-

Je soussigné(e),

agissant en tant que responsable légal, autorise I'enfant,

a pratiquer les activités sportives indiquées dans le catalogue-
Remarque ou interdiction d’activités, a préciser :

Fait a : Le :

Signature :

Droit a l'image

Je soussigné(e), céde G la Fédération

Partir les droits sur les images de mon enfant- En conséquence, j’autorise la Fédération Partir
a fixer, reproduire, communiquer et modifier par tout moyen technique les images réalisées
dans le cadre des activités de I'association- Les images pourront étre reproduites en partie ou
en totalité sur tout support de communication (site internet, communication interne,
catalogue, ...): Il est entendu que ['association n’autorise pas I'utilisation de ces images en

dehors de ce cadre-

Fait a : Le :

Signature :

Fédération Partir - 2 rue Victor Delbos - 46100 Figeac
Tél : 05 65 34 62 20 - sejours.fedepartir@orange.fr - www.fedepartir.fr
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