
AUTORISATION PARENTALE 
Salle de Blocs Villeneuve d’Ascq 

 

Villeneuve d’Ascq, le ………………../……………./………………. 
 
 

Je soussigné Mr ou Mme ……………………………………………………………..……… 
 

□ Père   □ Mère   □ Tuteur légal 
 

Demeurant à (adresse complète)  
 

…………………………………………………………………………………………………………….…….. 
 

V
5

…………………………………………………………………………………………………………….……… 
 
Personne à joindre et téléphone en cas d’accident : 
 

…………………………………………………………………………………………………………….…….. 

□ Autorise  
 

NOM ……………………………………………. PRENOM ……………………………………..…, 
mon enfant, âgé de ………… ans (13 ans mini), à pratiquer l’escalade sur 
blocs en AUTONOMIE, sans la présence d’un moniteur ou d’un encadrant 
de la salle WHAT'S UP et sans la surveillance de toute autre personne. 
J’affirme que mon enfant connaît toutes les règles de sécurité liée à 
l’activité. Je suis informé que, si je doute de son niveau, des séances 
d'initiation sont organisées par WHAT'S UP Wambrechies sur rendez-
vous. Je suis conscient que sa pratique, en dehors des séances d’initiation, 
est totalement autonome et non surveillée. J’affirme avoir été informé(e) 
des risques liés à l’escalade et je suis conscient(e) que l’escalade peut-être 
un sport à risques et prend l’entière responsabilité en cas de problème lié 
à une chute mal réceptionnée ou d’une mauvaise utilisation du matériel 
d'escalade sur cordes automatiques dans le cadre de la pratique de mon 
enfant. 

□ Autorise  
 

Mr ou Mme (nom, prénom)………………………………………………..…………………,  
âgé(e) de plus de 18 ans, maîtrisant parfaitement les règles de sécurité 
en escalade sur blocs, à encadrer :  
 
NOM ……………………………………………. PRENOM ………………………………….……, 
mon enfant en mon absence. 
 

                           Lu et approuvé 
                             Signature obligatoire 
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