
Autorisation parentale
📥 à retourner à l’adresse suivante : naposwimcup@gmail.com

NOM :..................................................................................PRÉNOM :...................................................................

Date et lieu de naissance :.........................................................................................................................................

Téléphone Mère : ……………………………………...

Père : ……………………………………...

E-mail : .....................................................................@............................................................................................

Je soussigné(e)
père, mère, tuteur légal, autorise mon enfant désigné ci-dessus à participer à la course de natation en eau libre
NapoSwimCup le 13 août 2023 à Ajaccio pour nager la/les courses suivantes

●
●
●

J'autorise les responsables à faire pratiquer les actes médicaux et chirurgicaux indispensables en cas de
nécessité.

Ajaccio, le Signature des parents

ACCEPTATION DU DROIT À L’IMAGE
Je soussigné(e)
père, mère, tuteur légal de l’enfant/ de l’enfant désigné ci-dessus

▢ accepte que l’image de mon enfant soit utilisée par le GFCA Natation/NapoSwimCup
▢ n'accepte pas que l’image de mon enfant soit utilisée par le GFCA Natation/NapoSwimCup

Ajaccio, le Signature des parents


