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ACCUEIL DE LOISIRS DE GERGY
39 grande Rue

71590 GERGY

tel. : 03.85.98.12.96

mail : accueil loisirs@gergy.fr

AUTORISATION
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DI OUTAIIE ettt

déclare avoir pris connaissance du réglement de fonctionnement et m’engage a en respecter les
termes.

et AUTORISE pour I'enfant .........c.oooiiiiiiiiii e

[ le personnel a sortir mon enfant de I'enceinte de ’établissement pour les sorties en groupe.

[ le personnel a prendre mon enfant en photo :
% pour une utilisation interne a la structure

% pour publication

O le personnel a administrer les éventuelles médications prescrites par notre médecin et sur
présentation de 'ordonnance, ainsi que des antipyrétiques en cas de fievre supérieure ou égale
a 38.5° et selon le protocole de I'établissement.

En cas de P.A.L, je m’engage a fournir un exemplaire du protocole au dossier d’inscription et a
rencontrer le directeur de ’accueil pour la mise en place de son application.

[ le gestionnaire a consulter mon dossier CAFPRO afin d’accéder directement aux ressources
ou au quotient familial a prendre en compte pour le calcul des participations financieres.

AGergy,le ..coviiiiiiiii
Signature,



