       AUTORISATION PARENTALE DE PARTICIPER A LA COUPE DE L’AMITIE 



Je soussigné(e) Madame, Monsieur :…………………………………………………………

Tuteur légal de l’enfant :………………………………………………………………………

Né le :………………………………………………………………………………………….

Donne l’autorisation de participer à la manifestation sportive





AUTORISATION DE SOINS

Donne l’autorisation à l’équipe médicale d’effectuer les soins nécessaires adaptés à la pathologie de celui-ci et donne également l’autorisation de transporter l’enfant vers un établissement sanitaire si besoin.

[bookmark: _GoBack]Fait à 
Le :………………….

Signature de la personne responsable suivie de la mention « lu et approuvé »





                                      AUTORISATION DE DROIT A L’IMAGE



Dans le cadre de cette manifestation, des photos ou vidéos de votre enfant peuvent être utilisées en vue de promouvoir nos activités.
Nous sollicitons donc votre autorisation.

Je soussigné(e)……………………………………………………………
Agissant en qualité de …………………………………………………...
Autorise l’organisateur de la compétition à utiliser l’image de mon enfant pour promouvoir le nihon tai jitsu dans le cadre de ses locaux, et en dehors de ses locaux sur le blog, le site, cd, cd roms ou dvd de compétitions ou démonstrations,  sur des journaux, prospectus, flyers. Les légendes ou commentaires ne permettront en aucun cas d’identifier l’enfant.

A ……………… le …………………………
Signature :
