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Formulaire de consentement pour la participation des 
élèves aux ateliers "Pause Bien-Être"

● Informations sur l'élève :
Nom de l'élève : _________________________________
Date de naissance : ______________________________
Classe : _______________________________________
Nom de l'école : _________________________________

● Informations sur le parent/tuteur :
Nom du parent/tuteur : ____________________________
Numéro de téléphone : ____________________________
Adresse e-mail : __________________________________

● Détails de l'atelier :
Titre de l'atelier : Ateliers "Pause"
Dates : _________________________________________
Heure : ________________________________________
Lieu : _________________________________________

Consentement et reconnaissance :

Je donne la permission à mon enfant, 
___________________________________, de participer 
aux ateliers "Pause" animés par Mademoiselle Saida Goutel 
à ___________________________________ aux dates et 
heures spécifiées.

● Je comprends que ces ateliers enseignent des 
techniques de respiration, de méditation et de 
relaxation pour améliorer le bien-être.

● Informations médicales :
Votre enfant a-t-il des conditions médicales ou des 
allergies ? Oui [ ] Non [ ]
Si oui, veuillez préciser : ______________________



Comportement des étudiants :
Pour assurer une expérience positive pour tous les participants, il est important que les élèves se comportent de 
manière respectueuse et suivent les instructions fournies pendant les ateliers. Les élèves qui provoquent des 
perturbations significatives peuvent être invités à quitter la session.

Autorisation de photographie et de diffusion médiatique :
Je donne la permission que des photographies ou des vidéos de mon enfant prises pendant les ateliers soient 
utilisées à des fins promotionnelles par Mademoiselle Saida Goutel (instructrice/fondatrice de Pause).
Oui [ ] Non [ ]

Décharge et renonciation :

Je décharge Mademoiselle Saida Goutel (instructrice de bien-être) et les installations d'accueil de toute 
réclamation découlant de la participation de mon enfant.

Signature et date :
Parent/Tuteur _____________________________________ Date : ______________


