
 

 

Je soussigné.e ……………………………………………………………………………………………………. représentant légal 

 autorise le club SSG à laisser mon enfant partir seul du gymnase après l’entraînement 
 

 n’autorise pas le club SSG à laisser mon enfant partir seul du gymnase après l’entraînement 

 

 

Fait à ……………………………………………….  Le ......... / ……… / …………….…… 

 

Signature du représentant légal   Signature de l’adhérent 

 

 

 

 

 
Informa�ons et contacts : www.ssgym.fr 
Affilié à la Fédéra�on Française de Gymnas�que 

AUTORISATION DE SORTIE 
POUR LES -16 ANS 


