
Je soussigné.e :

Parent de :

Déclare autoriser mon enfant à assister au concert de : 

En date du : 

Et en confier la responsabilité à (personne majeure) : 

Je soussigné.e :

Né.e le :

Déclare accepter d’assumer la responsabilité de :

Pour lui permettre d’assister au concert de :

En date du :

Décharge de  
responsabilité 

Ce document doit être impérativement envoyé à
com@emb-sannois.org ou présenté à l’accueil le soir du
concert. 

Mineur - 16 ans

Je décharge par la présente la direction de l‘ADAME et la Ville de Sannois de la
responsabilité de mon enfant. 

Signature :  

Signature :  


