Les Parocsses du (los Poulet

Parnocsse Hotne Dame du Boce Renou

Pareisee Ste feanne Yugan des Grévee
Paroisses Bientheanease Thincse Fantou du Mesnd et Saiate Hune de la Rance

Autorisation Parentale NOIN ¢ ervvvveeeeseeeeeseessesses essssssssesseessssesssssensssns
2020 - 2021 (2 =1 o] 1 1 JEP

Pour tous les rassemblements Date de Naissance : .......ccceeeueeservennnnnensnnae
et activités de I'année PAFOISSE : wevuvesussesrmnsesssssssssssssssssssssssassssens
En classe de :...ccceeiiirrueniiiiiiinnniiinnnnnnnnen.
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Demeurant @ @ ....cciciciiueumnnirini e s s CP e, Ville @ s
Tél fixe : / / / / Tél portable : / / / /
2 1 = [ [ TP
Autorisent leur enfant .........coieieiiiiiiiiii .

e A participer aux différents rassemblements qui auront lieu durant I’année scolaire 2020 — 2021 au sein
de la catéchese des Paroisses du Clos Poulet

Je soussigné(e) Nom, Prénom ..........cccceiiieeeniiiininmnnnsiennieeesnniesisssnnssssssnnns demeurant a I'adresse indiquée
précédemment,

e Autorise les organisateurs a prendre, en cas d’urgence, toutes les mesures nécessaires, y compris
I’"hospitalisation, I’anesthésie ou toute intervention chirurgicale, jugées indispensables par un médecin,
ou tout autre autorité médicale ou de secours compétente.

e Autorise la catéchese des Paroisses du Clos Poulet a fixer, reproduire, représenter et communiquer les
photographies de mon enfant conformément aux dispositions relatives au droit a I'image et au droit au

nom,
[ Encas de refus du droit a I'image, cocher la case
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Signature :

RENSEIGNEMENTS MEDICAUX

Nom du médecin de famille : ......cerreeiiriieciirieeiireeciereceeeeeee Tél : / / / /

Allergies de 'enfant @ ... rrreesss e s s asa s ss e s sas s sssses s e annssssss sessananannnnes




