
     
           Club affilié n° 25 39 0033  

        
 
 

AUTORISATION PARENTALE OU TUTELAIRE 
 
 

Inscription plongée sous marine (à partir de 14 ans) 
 

 

Je soussigné(e) (nom, prénom) : ………………………………………………………………. 

Agissant en qualité de :        Père      Mère       Tuteur   (cocher la case correspondante) 

Autorise mon fils, ma fille (*) (nom, prénom)…………………………………………………... 

né(e) le ………………………………. 

à s’inscrire au club de plongée sous marine Dole Subaquatique, club n°25 39 0033 affilié à la 

FFESSM, pratiquer la plongée sous-marine et reconnais avoir été informé(e) de l’assurance 

individuelle complémentaire FFESSM-J.Lafont, de la liste des contre-indications ainsi que du 

règlement intérieur du club. 

 
 
Pour les sorties en milieu naturel : 
 

□ J’autorise mon enfant à effectuer les déplacements en voiture avec un membre du club 
□ Je le conduis moi-même sur le lieu de plongée 

 
 
 
 
A…………………..le…………..……… 

 
 

 
Signature : 

 
 
 
(*) Rayez les mentions inutiles 


