
Autorisa)on	parentale	(pour	les	mineurs)

Je	soussigné(e),	Madame,	Monsieur	
………………………………………………………………………………………………………

en	qualité	de	mère,	père	ou	tuteur	légal	de	
l’enfant………………………………………………………………………………………....	
autorise	ce	dernier	à	par>ciper	à	la	forma>on	«		BabysiCng	»	qui	se
déroule	du	:

□ du	23	au	27	Octobre	2023

Autorisa)on	droit	à	l’image	(pour	tous)

Nom	:
Prénom	:
Responsable	légal	si	mineur	:
Nom	:
Prénom	:

□	autorise	le	Grand	Montauban	à	u>liser	mes	images	ou	celles	de	mon	
enfant	sur	les	différents	supports	de	communica>on	de	l’aggloméra>on	
pour	une	durée	de	deux	ans.
Date	:	………/……./…………..
Signature	:

  Dossier d’inscription

     FORMATION
BABYSITTING

Après	avoir	rempli	le	dossier,	l’inscrip)on,	doit	être	validée
par	l’	animateur	(	ice)	du	pôle	jeunesse	qui	contactera	le	jeune	et
sa	famille,	afin	de	lui	fournir	l’emploi	de	temps	de	la	semaine.

Conformément	à	la	loi	rela>ve	à	la	protec>on	des	données	du	20/06/2018,	le	libre	accès,	les
droits	de	retrait,	d’effacement,	de	modifica>on,	de	limita>on	et	de	portabilité	des	données
sont	garan>s.	Vous	pouvez	exercer	ces	droits	en	contactant	le	délégué	à	la	protec>on	des
données	du	Grand	Montauban	à	l’adresse	suivante	:	prestataire-dpo@ville-montauban.fr



Nom	:	…………………………………….......................
Prénom	:	………………………………………………….…
Date	de		naissance	:	………/…………/………………
Adresse	:	…………………………………………………….
……………………………………………………….……………
Téléphone	:	………………………………………………..
E-mail	:	………………………………………………..……..

En	cas	d’urgence,	
prévenir	à	ce	numéro	:	……………………………….
Situa)on	:	……………………………………………………
Recommanda)ons	par)culières	concernant	l’enfant	:
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………..
Pièces	à	joindre	à	ce	dossier	:
□	Photocopie	pièce	iden>té
□	Photocopie	a_esta>on	assuré	social
□	Photocopie	responsabilité	civile
□	Compléter	l’autorisa>on	parentale	pour	les	mineurs
□	Signer	le	contrat	de	par>cipa>on	
□	Titulaire	du	PSC1	(copie	à	fournir)

Contrat	de	par)cipa)on
En	par>cipant	à	la	forma>on	BabysiCng	je	m’engage	à	:

√	être	ponctuel(le)
√	prévenir	l’animateur	(rice)en	cas	d’absence
√	par>ciper	à	la	durée	totale	de	la	forma>on	

√	respecter	les	consignes	qui	me	seront	données	
√	prendre	soin	du	matériel	qui	sera	mis	à	ma	disposi>on

√	avoir	une	tenue	ves>mentaire	adaptée
√	par>ciper	au	bilan	de	la	forma>on		

Cadre	dans	lequel	se	déroulent	la	forma)on
Chaque	jeune	sera	accompagné	d’un	animateur(ice),	agent	du	Grand
Montauban.	Les	jeunes	entrant		en	forma>on	devront	bénéficier	d’une
couverture	sociale	en	leur	nom	ou	sous	couvert	de	leur	représentant
légal.	Si	le	jeune	est	amené	à	se	blesser	lui-même,	soit	au	cours	de
l’ac>vité,	soit	au	cours	du	trajet,	les	frais	inhérents	aux	dommages

corporels	seront	pris	en	charge	par	son	propre	régime
de	couverture	sociale.	

En	contrepar>e	de	la	réalisa>on	de	la	forma>on,	le	jeune	recevra	une
a_esta>on	cer>fiant	le	suivi	de	la	forma>on	BabysiCng	et	PSC1.

FORMATION	BABYSITTING

Signature,	précédé	de	la	men)on	«	Lu	et	approuvé	»


