
Fiche sanitaire
de liaisonFICHEFICHE

Date de naissance : / /

INSCRIPTIONINSCRIPTION
ANNÉES

2024/25

LE/LA JEUNE

Nom : Prénom :

Adresse :

Fille Garçon 

Téléphone
du jeune :

Mail du
jeune :

Autorisations
J’autorise le/la jeune dont je suis responsable à participer à la vie de la Maison des Jeunes
de l’association PHARE. Je déclare avoir rempli correctement l’ensemble des documents.

De nombreuses activités pédagogiques conduisent la MJ à réaliser des photographies ou des
vidéos sur lesquelles apparaissent les jeunes. La MJ peut aussi être sollicitée par la presse. La loi
relative au droit à l’image oblige le responsable de la structure à demander une autorisation du
responsable légal de l’enfant pour la prise de vue et leurs diffusions.

J’autorise l’association à la prise de vue et la diffusion d’images du jeune dont je suis
responsable dans le cadre des activités de la MJ (ex : presse, bulletin municipal, exposition).
J’autorise l’association à publier des images du jeune dont je suis responsable sur le site
internet et sur les réseaux sociaux de l’association dans le cadre de la MJ.

J’autorise le jeune dont je suis responsable à rentrer seul(e) depuis la MJ

J’autorise la MJ à transporter le jeune dont je suis responsable en bus ou en mini-bus.

Date : / /

Signature

Responsables 
LÉGAUX

Nom et
prénom :
Adresse
postale :

Lien avec
le/la jeune :

Tél. port. :

Nom et
prénom :
Adresse
postale :

Lien avec
le/la jeune :

Tél. port. :


