médiatheque

LALINDE

Autorisation parentale*

*a remplir pour les participants mineurs voulant participer au concours

Je soussigné.e (Nom et Prénom du tUteUr [8Zal) ....cucueceeieeseesreseeeeeeseeereesiessesee s nnssnseeesssesananns

(6 1] 0 LTV =1 o) SRR ,
AULOriSE (NOM et Prénom de FENFANT) .ooiveeeeeiiieeieeeiiecieteiee e eessaeveeee e e s esaare e sabseeeesnebeesssneeeeas ,
néele __/ /

a participer au concours de dessin « dessine-moi ... le jardin de tes réves » ” organisé par la
commune et le Comité des fétes de Lalinde du ler au 24 avril 2021.

Je certifie avoir I'autorité parentale sur cet enfant.

Je certifie avoir bien pris connaissance du reglement et de I'’ensemble des conditions de
participation.

Signature (précédée de la mention « Lu et approuvé »)



