GR Breizh'lllienne
Esplanade des Droits de I'Homme
35235 THORIGNE FOUILLARD

25 GV Wi

AUTORISATION PARENTALE DE SORTIE 2025/2026

Je soussigné(e), NOM : ... i eee PRENOM : ..
DY 0 g LT U] =1 o | SO PP PP PPT PR PRPRN
Titulaire de l'autorité parentale de

NOM e PRENOM : ., Date de naissance @ .....coceeveeiinininnnen.

O Autorise mon enfant & partir seul aprés son entrainement de GR

Précisez si nécessaire (jour / heure/ lieu...)

O Autorise mon enfant a partir avec un tiers
Précisez :

T NOM i Prénom ...cccccevvviiiiiiiniiininennnn. 1T o
2. NOM ettt Prénom ....ccoeeeeeiiiiiiiiiiinnnnnnnn. Lien e,
3. NOM i, Prénom ....ccoeeeeeiiiiiiiiiiinnnnnnnn. Lien e,
4. NOM oot Prénom ....ccoeeveeiveiiiiiicinnnnnnn. Lien oo,
5. NOM e, Prénom ....ccoeeeeeiiciiiiiiiiinnnnnnn. Lien oo,

Autorisation valable du 01/09/2025 au 31/08/2026

Signature du représentant légal

GR Breizh’lllienne Esplanade des droits de ’lHomme-35235 Thorigné-Fouillard
secretariat@grbreizhillienne.fr / l.goulay@yahoo.com Tél: 06-65-20-33-63
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