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- autorise / n'autorise pas * mon (mes) enfants a participer aux sorties
organisées par les Belins Belines et encadrées par I'équipe d'animation.

- m'engage a respecter le réglement de I'association Belins Belines approuvé lors de
I'Assemblée Générale du 27 juin 2024, et ce, apres lecture.

- autorise / n'autorise pas * I'équipe d'animation de Belins Belines a prendre en
photo notre (nos) enfant(s) dans le cadre du service Périscolaire et Accueil de
loisirs des mercredis et des vacances scolaires exclusivement, et valable pour
I'année scolaire 2026/2027

- Diffusion en externe (compte Facebook de I'Association et Trait d'Union
(Mairie)) O oui O hon

- Diffusion sur la newsletter des Belins (uniguement destinée aux adhérents de
I'association) 0 oui O hon

Ces photos seront, par ailleurs, affichées dans les locaux des Belins Belines.

- atteste sur I'honneur avoir vérifié I'exactitude des renseignements concernant ma
famille et mon (mes) enfant(s) sur le Portail Famille.

Fait a Saint-Laurent-d'Agny, le ...................
Signature :

* rayer la mention inutile



