
Je soussigné (e) _______________________________________________________________ 

   autorise mon enfant à participer au chantier éducatif « Argent de poche », 
et à percevoir une gratification. 

   accepte que mon enfant puisse figurer sur les photos ou vidéos prises dans ce cadre et que     

celles-ci puissent être exploitées par la communauté de communes et la commune d’accueil     

du chantier dans leurs différents supports de communication (site Internet, page Facebook, 

magazine d’informations).

Fait, à __________________________________________ 

le _________________________ 

w Signature : 



Modalités 

d’inscription : 

Dossier à remplir et à retourner avant le 20 juin accompagné des pièces justificatives  
sur l'un des 3 sites d’accueil du public de la CCVP (Blâmont, Badonviller ou
Cirey-sur-Vezouze).

Pour toute information complémentaire : 03.83.42.46.46 

DOSSIER D’INSCRIPTION 

chantiers argent de poche 2025

AUTORISATION PARENTALE 



Prénom : ________________________________________       NOM  : ___________________________________________ 

Sexe :   Masculin    Féminin 

Date de naissance :  ________/_______/________    Lieu de naissance : ______________________________________ 

Numéro de Sécurité Sociale : _____________________________ clé : ________ 

Nationalité : ____________________________________ 

Adresse : ___________________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________________________   

Certifié exact, fait à ________________________________   Le ______/ ______ /______ 

w Signature du jeune  : 



Pièces à fournir : 

  Photocopie carte d'identité 

  Photocopie carte vitale du jeune  
(à défaut attestation de droit assurance maladie des parents 
sur laquelle figure le jeune) 

   Autorisation parentale 

   RIB du jeune obligatoire 

Dossier d’inscription 

chantiers argent de poche 2025

N° de téléphone : ________________________________________________________ 

Mail : ______________________________________________________________________ 

b Les informations concernant    

les dates, horaires et lieux de RDV 

seront transmises aux coordonnées 

indiquées ci-contre) 

DISPONIBILITÉS 

JUILLET 2025 AOÛT 2025

Du ____________au____________  Du ____________au____________ 

Du ____________au____________  Du ____________au____________ 

Du ____________au____________  Du ____________au____________ 

Du ____________au____________  Du ____________au____________ 

Possibilité de participer à     
un chantier en dehors de la 
commune de résidence :  

 oui 

 non 

MOBILITÉ 
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