AUTORISATION PARENTALE

Je soussigné(e) Mr ou Mme\ \

responsable légal de \ \ certifie avoir pris connaissance de

I'ensemble du dossier d'inscription, en accepte le contenu et autorise les responsables du club Cahors Cyclisme
a prendre toutes les mesures nécessaires pour préserver |'état de santé de mon enfant dans le cadre des

entrainements, compétitions, randonnées et sorties délocalisées.

Fait le

Signature
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