
​AUTORISATION DE TRANSPORT​
​DE PERSONNE MINEURE​

​Je soussigné(e) ………………………………………………….. Père/Mère​​(1)​​, titulaire de l’autorité​
​parentale et responsable légal de l’enfant :​

​Nom : ……………………………………………………… Prénoms : …………………………………….. Date​
​de naissance : ………………………………… Lieu de naissance : ………………………..​

​autorise​ ​qu’il​ ​soit​ ​transporté​ ​dans​ ​le​ ​véhicule​ ​personnel​ ​d’un​​membre​​du​​bureau​​du​​Stade​
​Toulousain​​Athlétisme,​​ou​​d’un​​entraîneur,​​ou​​d’un​​parent​​désigné​​par​​cette​​association​​pour​
​le (ou les) déplacement(s) suivant(s) :​

​•​​Trampoline Park Laser Game​​, 2 rue de l’Égalité 31200 Toulouse le 28 oct 2025​

​•​​Trampoline Park​​, 2 rue de l’Égalité 31200 Toulouse le 31 octobre 2025​

​N° de téléphone pour me contacter : …………………………………………………………………………………​

​Recommandations particulières :​

​……………………………………………………………………………………….​



​Fait à :​
​Date : ……./……/……​
​Signature obligatoire des parents ou responsable légal :​


