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Je soussigné, Monsieur, Madame
 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………

représentant légal de

……………………………………………………………………………………………………………………………………………

atteste par la présente avoir pris connaissance de l’absence 
d’encadrement pour mineurs au stage du Cheylard du 22 au 31 
juillet 2024, et autorise en cas de problème médical ou autre, les 
responsables du stage (Chrystel Saussac-Gabard et Patrick Gabard) 
à prendre toute décision nécessaire.

Fait à ……………………………………………………………… le …………………………………………………………

Pour servir et valoir ce que de droit.

Signature :


