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AUTORISATION PARENTALE

(Document a renvoyer par mail)

Je soussigné(e) Mr, Mme :

Autorise mon enfant : [ ] oul [ ] NON
Nom/Prénom : Date de naissance:
A participer au regroupement..........cccoernisnsannnsnnsssnssnns

[ ])autorise également I’encadrement a prendre les mesures nécessaires en cas
d’accident durant la journée et a rembourser les éventuels frais avancés par le comité de
Cote d’'Or.

Numéro a contacter en cas d’urgence :

Droit a I'image :

[] Jautorise le comité de Cote d’Or
[ ] jen’autorise pas le comité de Cote d’Or

A prendre mon enfant en photo, et a les publier sur des supports de communication.

Signature :
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