
 

Autorisation parentale pour participer à une activité 
organisée par le service Jeunesse de la ville de 

Dunkerque. 
A déposer au Service Jeunesse : Immeuble des 3 Ponts rue l’Hermitte 59140 DUNKERQUE 

(Quartier de la Citadelle) 
Ou à envoyer par mail : sstage@ville-dunkerque.fr  

 
Je soussigné, (nom, prénom) …………………..……………………………………..………………….….  
 
représentant légal de (nom, prénom)………………….…………………………… 
 

• Autorise mon enfant à suivre l’activité (nom de l’activité) ………..………………..  

proposée par le service jeunesse de la Ville de Dunkerque qui se déroulera à la 
date du ….…….……………………………………..  

 
• Atteste que mon enfant est en bonne santé et ne présente aucune contre 

indication médicale à la pratique des activités sportives et culturelle en groupe 
� Oui  � Non 

 
• Autorise, en cas d’accident, les responsables des activités à faire appel aux 

services d’urgence (hôpital, pompier) 
� Oui  � Non 

 

• Autorise mon enfant à regagner seul son domicile et à dégager la Ville de 
Dunkerque de toute responsabilité  

� Oui  � Non 

 
• Autorise les associations à réaliser des prises de vues photo ou vidéo lors de la 

séance, ces images pouvant être diffusées dans les documents et publications 

de l’association.  
� Oui  � Non 

 
• Les informations recueillies font l’objet d’un traitement informatique destiné à vous informer par mail 

de l’actualité de la Direction Enfance et Jeunesse de la Ville de Dunkerque. Conformément aux 
articles 39 et suivants de la loi n°78-17 du 6 janvier 1978, modifiée en 2004, relative à l’informatique, 
aux fichiers et aux libertés, toute personne peut obtenir communication et le cas échéant 
rectification ou suppression des informations la concernant, en s’adressant au service jeunesse de la 
ville de Dunkerque.  

J’autorise la ville de Dunkerque à utiliser mon mail :……………………………………. 
� Oui  � Non 

 
 
J’ai pris connaissance des conditions d’inscription.  
 

Fait à Dunkerque, le ………………. 
 

 
 

Signature du représentant légal. 
(lu et approuvé) 


