


J’autorise l’inscription de mon numéro de mobile au groupe Whatsapp du niveau de mon enfant
pour pouvoir reçevoir des informations “flash”. I authorize the use of my cell phone number to
be included in the Whatsapp group of my child’s level in order to receive “flash” updates.

Parent 1 ❑ Oui/Yes ❑ Non /No

PArent 2 ❑ Oui/Yes ❑ Non/No

Date: Nom:                                      Signature:

Conditions d'utilisation de vos données personnelles (règlement n° 2016/679, dit RGPD ; Loi n° 78-17 du 6 janvier 1978)
Les informations recueillies ici font l'objet d'un traitement informatique et sont destinées au secrétariat de l'association. En signant ce formulaire, vous
acceptez qu’AGESSIA les mémorise et les utilise pour vous envoyer des informations. Pour connaître et exercer vos droits, merci de consulter le règlement
détaillé de notre politique de confidentialité sur notre site internet.
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