
AUTORISATION PARENTALE

Je soussigné(e),
déclare autoriser ma fille / mon fils à participer aux activités de Paintball Pro Nîmes, 
et suis conscient des risques potentiels qu'elle / il peut encourir. 

Je déclare donc assumer tous dommages ou pertes du matériel utilisé ou causés à 
des tiers, et retire toute responsabilité à la société, au club, aux organisateurs, et 
au personnel en cas d'accident quel qu'il soit, causé par négligence ou imprudence. 
De plus, je certifie avoir pris connaissance du règlement, et l'accepter sans réserves. 

Nom:  
Prénom : 
Date de Naissance :  
Adresse :  
 

Date : 

Téléphone :  

Signature

N Î M E S


