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Autorisation de soins en cas d’accident
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Je soussigné (e) (nom, prénom, qualité) :

En cas d’accident de (nom, prénom du licencié au RCA) :
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Votre enfant fait-il des allergies ou a-t-il des contre-indications médicales 71 Oui O Non
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Autorise par la présente :
* Tout examen ou intervention chirurgicale qui serait nécessaire
* leresponsable de I'association, du comité ou de la FFR :
» A prendre toutes mesures utiles et notamment a demander son admission en établissement de soins

INFORMATIONS COMPLEMENTAIRES

Coordonnées de la personne a joindre en cas d’accident :
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BAILNE sosaivaisininsmsnsonsissnbmrrson sy B s vwssn vubiorssy sevsss sobdossss sovbun vabes Signature (pére) Signature (mére)

Autorisation droit a I'image

Je soussigné (e) Madame, Monsieur (hom, prénom, qualité) :

Autorise la publication de image de mon enfant (Nom, prénom) :

Sur les différents médias, y compris sur le web par I'intermédiaire du site du club ou de I'école de rugby.
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Autorisation Parentale de transport

Je SOUSSIENE, .....ooooeeeeeeciece e e .. AU OIS E tOUS les responsables et éducateurs du club ou les autres parents, a transporter
mon enfant .. .. pour tous les déplacements au cours de la saison 2020-2021, et décharge le
conducteur et Ie propnetalre du vehlcule de toute responsablllte en cas d’accident ou d’incident.
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