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Autorisation parentale
Camp de jour — Eté 2024

Enfant

Nom Prénom

Date du camp L1 Du 1°" au 5 juillet 2024

1 Du 8 au 12 juillet 2024
1 Du 15 au 19 juillet 2024

O Du 5 au 9 ao(t 2024

Représentant légal

Je soussigné - Nom Prénom

Autorise mon enfant mentionné ci-dessus a rentrer seul a 17h30 depuis le camp de jour d’Asse
et Boiron qui a lieu au « Repere » au Chemin de la Tour 55, 1263 Crassier (College de Borex-
Crassier).

A partir de I'heure a laquelle mon enfant quitte le camp, je dégage/libére I’AEE de toute

responsabilité en cas d’incident sur le chemin du retour quel que soit la nature, conscient que
les trajets peuvent présenter un risque pour mon enfant.

Lieu et date

Signature du représentant légal

Cette autorisation doit impérativement étre envoyée par courriel a :
campdejour@asse-boiron.ch avant le début du camp.

AEE — Camp de Jour www.asse-boiron.ch/campdejour 079 508 79 23 (9h00-11h00)
Route de I'Ancienne Scierie 12 - 1263 Crassier campdejour@asse-boiron.ch
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