
ATTESTATION DE DECHARGE POUR SEANCE D’ESSAI 
 
 
Nom : ……………………………………………………………………………………………… 
 
Prénom : 
………………………………………………………………………………………………………… 
 
Date de Naissance : …………../………………./………………………. 
 
Tél : 
……………………………………………………………………………………………………………
… 
 
Adresse : 
………………………………………………………………………………………………………. 
 
E-mail : 
…………………………………………………………………………………………………………… 
%µ 
Date de la Séance : ………………….......……………………………………………………… 
 
Je soussigné(e)….......................................................................................décharge par la présente 
lettre l’association En Avant de Paris et ses responsables lors de la séance d’essai organisée par cette 
dernière. 
Je renonce à faire valoir toute revendication, de quelque nature qu’elle soit, auprès de l’association et 
de ses membres. Ceci concerne en particulier les cas d’accident, blessure, vol, dégâts sur les biens 
personnels ou autres se produisant lors de la participation de mon enfant …………………..à la 
séance d’essai.  
Je reconnais avoir pris connaissance du règlement intérieur de l’association et y adhère.  
Fait pour servir et valoir ce que de droit. 
 
 
 
 
 
 
 
 
​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ Signature 


