
 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

Je soussigné(e) ……………………………………..…………………………………………(père, mère, tuteur), 

demeurant au ..................…………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………… autorise (mon fils ou ma fille) 

……………………………………………………………………………………………………………. à réaliser un 

testing des capacités physiques et/ou des séances d’entrainement au sein de SSE. 

 

J’autorise (mon fils ou ma fillle) à quitter seul(e) le lieu d’entraînement ou de testing, sous 

ma responsabilité :      ⃝ non  ⃝ oui 

 

Je certifie avoir l’autorité parentale sur cet enfant. 

 

Fait en 2 exemplaires (un pour SSE et un pour le tuteur) à …………………………, 

le ………………………………  

 

Signature : 


