ASSOCIATION DES ENFANTS ET ADULTES HANDICAPES
DE BOUCHERVILLE ET VARENNES

C.P. 631, Boucherville (Québec) J4B 6Y3

AEAHBYV

Boucherville, le 7 ao(it 2017

Autorisations et consentements

1. (O Jaccepte que mon enfant soit photographié(e) et/ou
filmé(e) durant les activités de 'automne 2017 et de 'année 2018. Les photos pourront étre
publiées sur le site internet et la page Facebook de '’AEAHBV.

(O Je refuse que mon enfant soit photographié(e) et/ou
filmé(e) durant les activités de I'automne 2017 et de 'année 2018.

3k 3k 3k 3k 3k 3k 3k 3k 3k 3k ok 3k %k 3k ok %k 3k 3k 3k ok 3k %k 3k 3k %k %k 3k 3k 3k 3k %k %k 3k 3k %k 3k 3%k 3k %k %k %k 5k %k %k %k %k %k %k k k

2. (O Jaccepte que mon enfant soit occasionnellement
transporté(e) a bord du véhicule d’'un moniteur durant les activités de I'automne 2017 et de
I'année 2018.

(O Je refuse que mon enfant soit occasionnellement
transporté(e) a bord du véhicule d’'un moniteur durant les activités de I'automne 2017 et de
I'année 2018.
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3. (O Jaccepte que mon enfant de 18 ans et plus consomme de
I'alcool (nombre de consommations autorisé : ) lors des sorties qui le permettent durant les
activités de 'automne 2017 et de I'année 2018.

(O Jerefuse que mon enfant de 18 ans et plus consomme de

I'alcool lors des sorties qui le permettent durant les activités de 'automne 2017 et de I'année
2018.
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Signature du parent Date



