Décharge parentale

VOYAGE A COLOGNE (ALLEMAGNE)

Nous soussignés, / M. {”Mme

..... Rb\,\k... ..,;M‘sﬁm...s/.é.f;ﬂi\l\iwwv&uxa. H’ﬁ L}%QU"(/

Adresse :..... /( & ..QTL&Q...C/C& < 6&@.&.‘&4? ..............................................

Tél fixe :
. ....portablé i 6}6 _%Z«,jg)’) 6€3 f’ci ..............

autorisons notre fils/ fille : /(MTQ“ .......................................................................

/f:‘ T ~ 4 A il fi
(Nom et prénom) né(e) le UJV//(‘Z/:&?.) a L@’\.ﬁ&%&c’/”ﬁlf“ , a
participer au séjour 8 COLOGNE (Allemagne) organisé par le Collége Saint-Louis de

Gonzague, 12 rue Benjamin Franklin - 75116 PARIS (France), du 12 au 19 mars 2014.

Nous autorisons Monsieur CHAMBRELAN & prendre toute décision relative a I'état de

santé de notre fils/ fille, y compris anesthésie générale et intervention chirurgicale.

Faita PARIS,

D

Le .0 z\,\w'“%w(/we 2013
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Faita PARIS,

Lo A0 /\;\QNQWJA.VQ 2013
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Signature : (Précédée de la mention "lu et approuvé").




