BUDGET PARTICIPATIF 2024

AUTORISATION PARENTALE
pour la participation des mineurs agés de 13 a 17 ans au
budget participatif 2024 de la Commune de Saint-Paulet-de-Caisson

Je soussigné,

Nom :

Prénom :

Adresse :
Code Postal : Ville :

Pére / mere / tuteur légal de

autorise mon fils / ma fille

Nom :

Prénom :
Né(e)le: .../t ..

a proposer un projet pour le budget participatif 2024 de la Commune de Saint-Paulet-de-Caisson.

J'atteste avoir pris connaissance et accepté le reglement du budget participatif (téléchargeable a I'adresse
suivante https://saintpauletdecaisson.projetsdemaville.com/).

En acceptant le réglement et en signant la présente autorisation :

e Je reconnais et accepte expressément la participation de mon enfant au budget participatif 2024 de
la Commune de Saint-Paulet-de-Caisson

e Je m’engage expressément a ne tenter aucune action contentieuse ayant pour objet de contester la
présente autorisation

e Je note que la présente autorisation est accordée pour la durée de I'édition 2024 du budget
participatif

e J'autorise la Commune de Saint-Paulet-de-Caisson a diffuser des photographies ou des vidéos qui
valoriseraient I'implication de mon enfant dans le cadre du budget participatif 2024 dans ses divers
supports de communication institutionnelle (bulletin municipal, site internet, etc.)

Signature du représentant légal :




