ou

ACCEPTATION DU REGLEMENT INTERIEUR DE L’ECOLE MUNICIPALE DES
SPORTS DE PARON (E.M.S.P) ET DU REGLEMENT PERI-SCOLAIRE
(restauration scolaire).

AUTORISATION DE DIFFUSION PHOTOGRAPHIQUE

O jautorise * O je n’autorise pas *

Léquipe éducative de UE.M.S.P a photographier mon enfant et a utiliser son image
pour illustrer les bulletins municipaux, les journaux locaux et le site internet de la
ville de Paron.

L'E.M.S.P se réserve le droit de modifier le programme des activités (activités
hebdomadaires et vacances scolaires)

ETAT DE SANTE DU SPORTIF MINEUR

JE SOUSSIZNE () .nviueeiiiiirirciriteectieeiee et caesteebe e et e ee e e ees e e s eensesneessenas
B UBNTANT. ..ttt eee st e e s e e e eene e see e eeerenes s

[0 atteste avoir renseigné avec lui le questionnaire relatif 4 Uétat de santé du
sportif mineur prévu par Uarrété du 7 mai 2021,
[ atteste que chacune des rubriques du questionnaire a donné lieu a une réponse
negative et qu’aucune consultation médicale n’est nécessaire pour son inscription
aUEMSP,

[ atteste qu’une ou plusieurs réponses positives, dans ce cas précis fournir
obligatoirement un certificat médical autorisant la pratique sportive (multisports).

O déclare approuver le réglement intérieur de UEcole Municipale des Sports de
Paron et de la restauration scolaire.
(projet d’adoption au Conseil Municipal du 24-09-2026)

Faita PARON, le.......coovuernrecnrnrecnrieecee e Signature.

E.M.S.P:Ecole Municipale des Sports de Paron
Tél: 0386652699-0614780845-06 111150 02 - Mail : servicedessports@paron.fr
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ACCEPTATION DU REGLEMENT INTERIEUR DE L’ECOLE MUNICIPALE DES
SPORTS DE PARON (E.M.S.P) ET DU REGLEMENT PERI-SCOLAIRE
(restauration scolaire).

AUTORISATION DE DIFFUSION PHOTOGRAPHIQUE

O jautorise * O je nautorise pas *

L'équipe éducative de 'E.M.S.P a photographier mon enfant et 4 utiliser son image
pour illustrer les butletins municipaux, les journaux locaux et le site internet de la
ville de Paron.

LUE.M.S.P se reserve le droit de modifier le programme des activités (activités
hebdomadaires et vacances scolaires)

ETAT DE SANTE DU SPORTIF MINEUR

JE SOUSSIZNE (B).1erieiueererienneeieeeeeeceessereeseeteteesteeeeeeeneeesseeseneresssensnsassessesene
O pere O mere O responsable légal

e UBNTANT.......coiiiitreeeeeee ettt e e eeeevesseessaeenses e seseeen

[ atteste avoir renseigné avec lui le questionnaire relatif 2 U'état de santé du
sportif mineur prévu par Uarrété du 7 mai 2021,

[ atteste que chacune des rubriques du questionnaire a donné lieu & une réponse

négative et qu’aucune consultation médicale n’est nécessaire pour son inscription
al’EMSP,

O atteste qu’une ou plusieurs réponses positives, dans ce cas précis fournir
obllgatmrement un certificat medical autorisant la pratique sportive (multisports).
EI déclare approuver le réglement intérieur de Ecole Municipale des Sports de
Paron et de la restauration scolaire.

(projet d’adoption au Conseil Municipal du 24-09-2026)

Fait a PARON, l€....covvueereerieceecree e Signature.

E.M.S.P: Ecole Municipale des Sports de Paron
Tél: 0386 652699-06 1478 08 45- 06 11 11 50 02 - Mail : servicedessports@paron.fr



