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Ayant pris connaissance des différents fonctionnem
ents des anim

ations, je
soussigné(e)…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
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…
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…
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…
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…
...

R
esponsable de l’enfant…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

.


autorise m
on enfant à participer aux différentes activités organisées

au sein du centre de loisirs.


décharge les organisateurs de toute responsabilité en cas d’accident
qui pourrait survenir avant la venue et après le départ du centre.


autorise en cas d’urgence, le directeur du centre à faire pratiquer les
interventions chirurgicales et à faire prescrire tout traitem

ent
nécessaire à l’état de santé de m

on enfant.


m
’engage à rem

bourser les honoraires et pharm
aceutiques avancés

par les organisateurs en raison de soins engagés.


A
utorise l’association EPA

L à faire transporter m
on enfant pour les

besoins des activités du centre :
-

C
ars

-
M

inibus


A
utorise les anim

ateurs com
m

unaux à photographier m
on enfant et

à publier ces photos sur différents supports ( presse, bulletin
com

m
unale, diaporam

a, exposition, site com
m

unal…
)


C

ertifie exact les renseignem
ents portés sur cette fiche.

Fait le …
…
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N
° TEL ( fixe et/ou portable) :…
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C
ochez la réponse appropriée
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