
 

                    

 

 

 

 Autorisation parentale 

 

 
A remplir pour les enfants mineurs 

 

 
 Je soussigné(e)  ________________________________________ 

  

  Père     

  Mère    

  Tuteur    

 

       de l'enfant  ________________________________________ 

 

l'autorise à participer aux activités de Kendo pour lesquelles il est inscrit, entraînements et 

compétitions. 

 

-    J'autorise le responsable de mon enfant à prendre toutes les mesures nécessaires en cas 

d'urgence. 

 

 

Fait à : ______________________________    le  ___/___/___ 

 

          

        Signature 

  

 
 

Le Puy Kendo 

6 Avenue de Bonneville 

43000 Aiguilhe  

lepuykendo@gmail.com 

http://lepuykendo.org 

Tel : 06 69 77 20 36 

        06 99 62 88 22 

 


