INSCRIPTION

NOM & e ee e e e Prénom :..ccoviiiiiiiiiiiiiiiirerieee e,

Date de naissance : ...... /... [oen.n..

AUTORISATION PARENTALE

Je soussigné(e) M. et/ou Mme (Nom, Prénom) :

0 mere I pere [ tuteur

Adresse :

......................................................................................................................

(07 S V11 U Y
AdresSe MaAil s cueieiiiiiiii it eeas
Tél:..../...do ...

Autorise : [ mon fils [0 ma fille

1. A participer au week-end a Paray-le-Monial du 16 au 17 novembre 2024 et a utiliser
les moyens de transport aller-retour choisis par 'organisateur.

2. Les accompagnateurs/trices responsables a faire pratiquer tout acte médical ou
chirurgical que I’état de mon enfant pourrait nécessiter en cas d’urgence constatée par
un médecin pendant le séjour.

3. [0 )’ autorise /[ Je n’autorise pas la diffusion de photos, vidéos ou de tout autre
document sur lequel pourrait figurer mon enfant dans le cadre du pelerinage.

Signature du responsable légal :



