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Autorisation Parentale
Décharge de responsabilité pour un participant mineur
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A participer a la Course de caisses a savon de Bourghelles le 1er juin 2025.

Je déclare décharger de toute responsabilité I’association Bourghelles Savon
Express, organisatrice de la course, concernant les blessures et dommages
matériels ou corporels occasionnés ou subis par le mineur, en cas de vol ou
de perte de biens ainsi que toute dégradation des sites pouvant lui étre
imputées.

Je m’engage a fournir une attestation d’assurance responsabilité civile
couvrant le mineur.

Je renonce également dées aujourd’hui a faire valoir, toutes revendications,
de quelque nature gu’elles soient, et notamment en cas d’accident, blessure,
vol, dégats sur les biens personnels ou autres, se produisant pendant la
course, dans le cadre de la participation du mineur a la Course de caisses a
savon de Bourghelles le 1er juin 2025.

Je reconnais que la présentation de la présente autorisation et décharge de
responsabilité ddment régularisée est obligatoire et indispensable pour que
le mineur puisse participer a la Course de caisses a savon de Bourghelles le
1er juin 2025.

Signature du représentant Iégal précédée de la mention « lu et approuvé»



