
CONDITIONS DE PARTICIPATION

□ Avoir un dossier d’inscription à jour auprès du Guichet Unique.
□ Remettre cette autorisation parentale complétée et signée.

BULLETIN DE PARTICIPATIONBULLETIN DE PARTICIPATION
(À COMPLÉTER ET À REMETTRE À L’ESPACE JEUNES)

AUTORISATION PARENTALE

Nom et prénom de l’enfant : ...........................................................................

Numéro de téléphone du responsable légal : .........................................

J’autorise mon enfant à partir seul à 00h00 : □ OUI    □ NON

Si NON, nom et prénom de la personne autorisée à venir 

récupérer l’enfant : .............................................................................................

ENGAGEMENT DU RESPONSABLE LÉGAL

Je certifie l’exactitude des renseignements fournis et autorise mon 
enfant à participer à l’activité selon les conditions indiquées ci-
dessus.

Nom et prénom du responsable légal : .....................................................

Date : ....................................................

Signature du responsable légal :

INFORMATION

L’Espace Jeunes décline toute responsabilité en cas de perte, 
de vol ou de détérioration des téléphones portables et objets 
personnels.

RENSEIGNEMENTS : 04 67 43 15 32 / 06 79 00 06 32
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