
La Mamiroulette – Dimanche 19 juin 2022 
AUTORISATION PARENTALE 

Je soussigné(e)e ...............................................................................................................................................  

Demeurant  ......................................................................................................................................................  

Agissant en qualité de Père Mère Tuteur 

Autorise ma fille / mon fils (rayer la mention inexacte) mineur(e) nommé(e) ci-dessous   

Nom : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .      Prénom: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

Née(e) le : . . . . . . / . . . . . . . / . . . . . . . . .   

A participer à la Mamiroulette, course de trottinettes, qui se déroule le 19 juin 2022. 

Fait à : : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Le : . . . . . . / . . . . . . . / . . . . . . . . .  Signature du Responsable légal : 

 

 

DECHARGE DE RESPONSABILITE  

Je soussigné(e)e Monsieur / Madame ................................................................................  

Née(e) le : . . . . . . / . . . . . . . / . . . . . . . . .  

Demeurant  .........................................................................................................................  

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

Certifie participer à la Course de Trottinettes La Mamiroulette organisée le Dimanche 19 juin 2022. 

Je déclare dégager de toutes responsabilités les organisateurs ainsi que toutes les personnes bénévoles 
contribuant à cet événement concernant les blessures, dommages matériels et/ou corporels occasionnés 
ou subis, en cas de vol ou de perte de bien ainsi que pour toute autre dégradation lors de cette manifestation. 

Je m’engage à respecter les règles de sécurité, ainsi qu’à respecter les consignes de sécurité. 

J’autorise l’organisation à utiliser toutes les photos ou images concernant l’évènement. 

Je certifie que je suis assuré(e) au titre de ma responsabilité civile vis-à-vis des tiers et des dommages 
corporels et incorporels que je pourrais leur causer au cours de la course. 

Je certifie ne faire l’objet d’aucune contre-indication médicale de nature à m’empêcher de participer à la 
course de trottinette. 

Il est de ma seule responsabilité de veiller à mes biens et aux biens d’autrui pendant la course. Je ne pourrai 
tenir les organisateurs pour responsables en cas de perte, vol ou bris de mes biens. 

Le refus de signer cette décharge de responsabilité ou la non présentation de celle-ci réserve le droit aux 
organisateurs d’exclure ma participation à l’événement. 

Fait à :  .................................................................   

Le : . . . . . . / . . . . . . . / . . . . . . . . .  

 Signature (précédée de la mention « Lu et approuvé ») : 
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organisateurs d’exclure ma participation à l’événement. 

 

 

Fait à :  .................................................................   

Le : . . . . . . / . . . . . . . / . . . . . . . . .  

 Signature (précédée de la mention « Lu et approuvé ») : 

 

 

 

 


