Attestation sur I’honneur

Je soussigné

responsable 1égal de I’enfant
certifie qu’il ne présente aucune contre-indication a la pratique des activités

prévues au programmes du séjour APPN (du 02 au 07 juin 2019).
Date : ...../....../2019

Signature:
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Attestation sur I’honneur
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Je soussigné

responsable 1égal de I’enfant
certifie qu’il ne présente aucune contre-indication a la pratique des activités
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prévues au programmes du séjour APPN (du 02 au 07 juin 2019).
Date : ...../....../2019

Signature:

Attestation sur I’honneur

.............................

responsable légal de I’enfant
certifie qu’il ne présente aucune contre-indication a la pratique des activités

prévues au programmes du séjour APPN (du 02 au 07 juin 2019).
Date: ...../...... /2019

Signature:



