
ACCORD PARENTAL

SAISON 2025-2026

Je soussigné(e) .........................................................................................................................
 Père   Mère   Tuteur.trice                     Représentant légal (case à cocher)

Demeurant : .............................................................................................................................

..................................................................................................................................................

Téléphone fixe : .........................................................

Téléphone portable : ..................................................

Autorise mon enfant, 

Nom ...................................................................Prénom .........................................................

né.e le ...................................................... à participer à la saison sportive 2025-2026.

De plus,   J’AUTORISE  ou  JE N’AUTHORISE PAS  mon enfant à sortir seul.e après
les cours, répétitions et/ou manifestations liés à la pratique de la danse classique chinoise. 

J’autorise  la  prise  en  charge  médicale  pour  tout  incident  survenant  pendant  les  cours,
répétitions et/ou manifestations liés à la pratique de la danse classique chinoise. 

Fait à ................................

Le (date) ..........................

Signature, précédé de “Lu et Approuvé”

________________________________


