FICHE de liaison

Je soussigné ………………………………………………..
autorise les professeurs  responsables du voyage, de prendre toutes les dispositions qu’ils jugeraient utiles, EN CAS D’URGENCE, lors du séjour en Ecosse d’octobre 2017 concernant mon enfant :
NOM / Prénoms …………………………………..………………………….Classe ………………………. EXT/INT/DP
Date de naissance …………………………………..…  Fille/Garçon
N° de sécurité sociale de l’élève(ou de celui des parents si l’élève à moins de 16 ans)  :……….…………………….……..       Caisse d’Assurance Maladie ……….……………………..

Carte d’identité numéro :……………………………………………. ; ( vérifiez la validité)
Assurance responsabilité civile chez…………………………..Num contrat :……………………………………………..
Précisions complémentaires et importantes concernant l’état de santé, les contre-indications médicales, éventuelles allergies ou problèmes de santé, la prise de médicaments (pour ce dernier cas, indiquer le nom du produit, la manière de le prendre, le moment et le rythme de la prise).N’hésitez pas à amener vos médicaments les plus courants.
Régime alimentaire particulier à préciser :(pour raison médicale ou culturelle) (à nous communiquer impérativement pour que nous puissions fournir ces données au coordinateur de l’endroit où nous serons hébergés)
Personne à contacter en cas d’urgence :

Téléphone des parents : fixe 




portable

Mail parents :

Téléphone élève : 





Mail élève

Les élèves  s’engagent à avoir un comportement exemplaire lors du séjour 

A _________________________________ le _______________________________

Signature du parent/responsable légal/tuteur :

Le 2eme versement sera à remettre à la rentrée lors du premier cours d’anglais. Pensez à demander la carte européenne d’assurance maladie dès maintenant.
