
DECLARATION de PARTICIPATION 
 

Le soussigné, ______________________________________________________ 

Responsable parental de _________________________________________________ 

j’autorise mon enfant à participer à la semaine d’immersion linguistique de “Quinta da 

Escola” prévue du _____________________au _________________________. 

      Le responsable parental 

     ________________________________________ 

 

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

DECLARATION D’URGENCE 

 

 

Le soussigné,__________________________________________________________ 

Responsable parental de _________________________________________________ 

j’autorise des interventions médicales /chirurgicales sur mon enfant en cas d’urgence. 

  

Fait à __________________________, ____ de  _______________________________ 

          Le responsable parental 

__________________________________ 


