
 

Association loi 1901 (agréée DDJS) pour l’accueil d’enfants de familles en difficulté 
 

Association « Un enfant, une famille bretonne » 

 
56 route du Golf – 22560 Pleumeur-Bodou 

   06 62 81 74 50  

email : ueufb@free.fr   Site Web : http://ueufb.free.fr 

 

 

        CONVENTION 
   Valable jusqu’au 10 janvier 2016  

 

 

Je, soussigné :……………………………………………………………….. 

 

Domicilié :…………………………………………………………………… 

Père, mère, tuteur, (rayer la mention inutile)  

 

responsable du mineur :…………………………………………………(nom et prénom de l’enfant)  

 

l’autorise à participer à toutes les activités organisées par l’association ou par la famille d’accueil, y 

compris les activités à caractère sportif ou non. 
 (Si une activité sportive est déconseillée à l’enfant, indiquer laquelle :……………….. 

 Pour la pratique des sports nautiques, un test de natation sera effectué sur place) 

 

accepte toute intervention médicale ou chirurgicale avec anesthésie pour l’enfant, si le médecin choisi par 

l’association ou la famille d’accueil le juge nécessaire. 

 

autorise les responsables de l’association ou de la famille d’accueil à transporter mon enfant dans leur 

véhicule. 

 

m’engage à rembourser tous les frais exceptionnels occasionnés pendant le séjour de mon enfant, y 

compris les frais médicaux et d’hospitalisation, faisant mon affaire des remboursements des dits frais 

auprès de ma caisse maladie. 

  

m’engage à donner mes différentes coordonnées, pendant le séjour de l’enfant, afin de pouvoir être joint en 

cas d’urgence. 

 

désire ou ne souhaite pas (rayer la mention inutile) que mon enfant suive les exercices du culte, préciser 

lesquels :………………….…….(ceci bien entendu selon les possibilités de la famille.) 

 

autorise, en cas de force majeure, l’association à confier mon enfant à une autre famille. 

 

autorise l’association à photographier mon enfant et à utiliser ces photos pour la promotion de 

l’association. 

 

reconnais que le règlement de la participation du séjour restera acquis à l’association en cas de désistement 

de ma part sans raison majeure. 

 

accepte que mon enfant ne soit remis à son retour , qu’à la personne désignée sur la fiche d’inscription. 

 

prendrai des nouvelles de mon enfant pendant le séjour, en lui écrivant ou par téléphone, une seule fois par 

semaine. 

 

Fait le :………………….   Nom du responsable de l’enfant et signature : 

mailto:ueufb@free.fr

