
NightShift ASBL
Legal Main Contact : Terceno Frédéric
Tel/Fax : (+32) 85/31.54.19
Mobile : (+32) 476/08.25.29
Email : info@nslan.org
Address : rue Quoesimodes 45, BE4540, Amay
WebSite: http://www.nslan.org/
Objet: Autorisation parentale pour les mineurs

Pour les mineurs d'âge, faites remplir ce document (par votre tuteur légal).

Je soussigné_____________________________________, 

tuteur légal de ___________________________________, 

autorise ma fille/mon fils* à participer à la nsLan qui aura lieu du 11/07/2008 au 13/04/2008 à 
Huy.

J’ai pris connaissance du règlement d’ordre intérieur disponible sur le site nsLan 
(http://www.nslan.org) dans les rubriques inscription et informations indispensables que ma 
fille/mon fils a completé.

De plus, j’autorise les organisateurs à prendre toute décision nécessaire au bon déroulement 
de cet événement.

Dans l'éventualité où, durant l'événement, l'état de santé de ma fille/mon fils* nécessiterait 
une décision urgente, je laisse toute initiative au médecin ou au chirurgien pour les choix qu'il 
jugerait utiles.  Dans le cas où les tuteurs ne sont pas joignables: 

Personnes à contacter en cas de problème :

Nom: _________________________________

Prénom: _______________________________

Téléphone1: ____________________________

Téléphone2: ____________________________

*biffer les mentions inutiles

Date + Nom + Signature
Précédé de la mention « Lu et approuvé »
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