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PERSONNE EN CHARGE DE L’ENFANT LES JOURS DU STAGE ET PERSONNE A PREVENIR EN CAS
D’URGENCE (parent, famille, nourrice, autre) :
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AUTORISATION OBLIGATOIRE o J’autorise o Je n’autorise pas
la MJC a prendre les mesures nécessaires en cas d’accident et a faire transporter mon enfant a 'hopital le
plus proche en cas d’urgence.

DECHARGE o J’autorise o Je n’autorise pas

mon enfant a venir et repartir seul de la MJC lors de son activité. Dans ce cas, je décharge la MJC de
toute responsabilité quant a tout accident pouvant survenir a mon enfant en-dehors des heures d’activité
assurée par I’association.

AUTORISATION DE DIFFUSION DE FILM VIDEO ET PUBLICATION DE PHOTOGRAPHIES

o J’autorise o Je n’autorise pas
la MJC a diffuser lors de projections publiques les vidéos réalisées par la MJC, a utiliser les photographies
pour des supports de communication papier ou pour le site Internet de la MJC ou le compte Facebook de
la MJC sur lesquelles je figure ou figure mon enfant.

Possibilité de coupler les stages pour rester une journée entiére.
Les enfants peuvent apporter leur déjeuner, ils seront encadrés par Soléene.
Nous vous rappelons que les stages seront maintenus sous réserve d'un minimum de 6 inscrits.
Le prix des stages est calculé selon le besoin en matériel a la charge de la MJC.

Nom du stage Semaine et heure Montant

o Espece
o Cheque

Date : Lu et Approuvé, Signature :




