
                                  
 

 
 
 
 
 
 

AUTORISATION PARENTALE 
 
 
 
 
 

Je soussigné(e) ...................................................................................................………….. 

Représentant légal de l’enfant mineur .................................................................................. 

Autorise ce dernier à effectuer les déplacements sportifs, entraînements ou sorties extra sportives 
à bord du véhicule personnel d’un membre du club, ou parent accompagnateur,  ou véhicule de 
location ou de prêt, et décline toutes responsabilité au Bowling Club Lannion.  

Cette autorisation reste valable sans limitation de  durée.  

Date et signature du Représentant légal 

 

BOWLING CLUB LANNION 
Bowling  L’Eclipse 
Rond-point Coppens 
22300 Lannion 
 
Association loi de 1901 n° SIRET : 47839619500016 


