commung de

LOUANNEC

= 4

Fiche d’inscription au dispositif « Mission Argent de Poche » : 2023

Nomdu jeune : ........cooiiiviiicinienieeeenn, Prénomdujeune : ...,
Date de naissance :

N° de tel du Jeune ...

Adresse :

Nom, prénom du responsable 1€gal & ... .
Email du responsable [€Gal i ...t
Numéros de téléphone des parents:

=] T PRI e .

Fournir une attestation Responsabilité civile de I'année en cours + attestation de
sécurité sociale + chartre d’engagement Mission argent de poche.

Autorisation parentale |

Je SOUSSIgNE@(€) =========mmmmmmmm o e , pére, mere,
responsable légal * autorise I'enfant a participer a la Mission Argent de poche a
LOUANNEC (avec transport si nécessaire). Avec lui nous nous engageons a
respecter la charte concernant la mission « Argent de Poche ».

Je dégage la responsabilité des services municipaux en dehors des heures
normales des missions ou en cas de I'absence de mon enfant pour la mission a
laquelle il s’est inscrit.

J'autorise, je n‘autorise * pas la commune de LOUANNEC a reproduire et a diffuser
les clichés photographiques ou vidéos de mon enfant sur les supports de
communication suivants, presse, bulletin municipal, site internet de la commune,
réseaux sociaux.

* : Rayer la ou les mentions inutiles

Sighature(s)

Informatique et liberté

La loi « informatique et liberté » vous autorise a procéder a toutes rectifications concernant les données ci-dessus. Ces derniéres sont destinées au

fonctionnement des services municipaux de la commune de LOUANNEC.

REMPLIR VERSO




AUTORISATION PARENTALE

En qualité de tuteur légal, aprés avoir pris connaissance des points suivants ainsi que de la charte d’engagement
a laquelle ma fille =mon fils s'engage :

»> La commune ou I'agglomération ne sera en aucun cas réputée employeur des jeunes participant a
I'opération « Mission Argent de Poche ». En aucun cas I'indemnisation versée pour la participation a
I'activité « Mission Argent de Poche » ne pourra avoir équivalent de salaire.

b Les jeunes entrant dans « Mission Argent de Poche » devront bénéficier d’une couverture sociale en leur
nom ou sous couvert de leur tuteur. Une attestation apportant la preuve de la présente couverture sociale
sera demandée lors de I'inscription du jeune dans I'opération. Sile jeune est amené a se blesser lui-méme,
soit au cours de I'activité, soit au cours du trajet, les frais inhérents aux dommages corporels seront pris en

compte par son propre régime de couverture sociale.
> La Mairie s'engage a souscrire une assurance « responsabilité civile » liée a cette activité couvrant

I'ensemble des dommages que le jeune pourrait causer a autrui lors des missions ainsi que les dommages
corporels qu’il pourrait subir (a I’'exclusion des fautes personnelles).

Autorise mon enfant :

\

IO, PIEIIOIT © . iitieiiiiiieeeeaiibie e eeeitee s beeeeraaaeeseeahbbeaaasatssbeeeeabsbss s s s aeaaee s s s beeeaab bbb e e ehabae s e e ohd s e e e e et bbb beeeab b b beaaaabbbeeeessann a
participer a « Mission Argent de Poche ».

Signature précédée de la mention « lu et approuvé »




