R®MAGNAT ’: TT ROMAGNAT Tennis de Table

AUTORISATION PARENTALE
2025/2026

Pour des raisons pratiques et de sécurité, nous souhaitons savoir comment votre enfant arrive et
repart des cours de Tennis de table le mercredi.

Je, soussigné(e), M. ou Mme

Pére, mere, tuteur légal *de I'enfant

Assure que mon fils, ma fille*est amené(e) par :
e Ses parents, une tierce personne, vient seul(e)*
Assure que mon fils, ma fille*repart avec:

e Ses parents, une tierce personne, repart seul(e)*

Liste des personnes autorisées a venir récupérer mon enfant :

» NOM prénom :

Adresse :

N° de téléphone :

» NOM prénom :

Adresse :

N° de téléphone :

RAPPEL : vous devez vous assurer que le cours a bien lieu avant de laisser votre enfant a la

salle. Il n’y a pas de cours pendant les vacances scolaires.

Nous ne sommes pas responsables de votre enfant en dehors de la salle. Merci de
I'accompagner et de venir le récupérer dans la salle.

Faita ,le

Signature :
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