
Accueil collectif de mineurs – La Motte-Saint-Martin
Autorisation parentale dans le cadre des activités vacances

Je soussigné(e) ______________________________________________________________

Responsable de l’enfant : ______________________________________________________

Autorise mon enfant à participer aux sorties qui se situent sur la commune de La Motte-Saint-Martin
et qui ne nécessitent pas de transport collectif :

❐ oui

 non❐

Autorise mon enfant à participer à des activités spécifiques pratiquées en dehors du centre de loisirs
des activités vacances de La Motte-Saint-Martin, et qui, de ce fait nécessite un transport collectif :

❐ oui

 non❐

Fait à ______________________________________________________________________

Le ________________________________________________________________________

Signature


