
Décharge – Activités particulières
Prière de lire attentivement.

Nom de l’école :_École François-Buote Nom de l’élève :________________________

*Pour chaque sport auquel vous voulez participer, vous devez remplir ce formulaire.*

SVP cochez : ☐-Volleyball ☐-Soccer ☐-Golf ☐-Course de fond ☐-Powerlifting

L’école susmentionnée organise une ou plusieurs activités à la date ou aux dates suivante(s) :
___Sports d’automne : 1 septembre 2022 au 30 novembre 2023_____________________

Sports Interscolaires : L'élève va participer aux pratiques d’équipe organisées par l’entraîneur et l’école.
Aussi, il/elle va voyager/participer aux matchs organisées et gérées par la PEISAA/CSLF. Tout en
respectant les règlements et les politiques mis en place par l’École François-Buote, la CSLF et la PEISAA.

*Le présent formulaire doit être lu et signé par chaque parent/tuteur légal de tout élève de moins de 18 ans qui
souhaite participer aux activités mentionnées.

*Le présent formulaire doit aussi être lu et signé par tous les élèves de 13 ans ou plus qui souhaitent participer aux
activités mentionnées.

1. RENSEIGNEMENTS GÉNÉRAUX Les activités décrites ci-dessus peuvent comporter certains risques. Des
accidents peuvent survenir lorsque les élèves participent à ces activités, ou lorsqu’ils s’y rendent ou en
reviennent. Il pourrait se produire un accident risquant d’engendrer des blessures, la maladie ou la mort, ou
encore des pertes ou des dommages matériels, sans faute de la part de la Commission scolaire de langue
française, de ses employés, de ses bénévoles, de ses représentants ou de ses mandataires, ou de la part de
l’établissement/installation où l’activité ou l’événement se déroule. En permettant à l’élève de participer, le
parent/tuteur légal (si l’élève a moins de 18 ans) accepte d’assumer les risques. Si l’élève a 18 ans ou plus, il ou
elle assume les risques.

NOTA : Si une autorisation signée n’est pas fournie, l’élève ne pourra pas participer aux activités décrites

ci-dessus.

2. RECONNAISSANCE ET AUTORISATION J’ai lu ce qui précède et j’autorise l’élève susmentionné à assister
ou à participer aux activités décrites ci- dessus auxquelles il ou elle est admissible.

Je reconnais qu’il existe un risque de blessure, de maladie ou de décès, ou encore de pertes ou de dommages
matériels, et j’accepte d’assumer les risques associés aux activités décrites ci-dessus. Je reconnais également
que le non-respect par l’élève des règles de l’école, ou des règles ou consignes établies par les enseignants, les
administrateurs, les bénévoles, les accompagnateurs ou d’autres personnes associées aux activités décrites
ci-dessus peut donner lieu à l’imposition de mesures disciplinaires à l’endroit de l’élève.
La Commission scolaire de langue française dispose d’une assurance en cas de décès, de mutilation ou
d’invalidité par accident pour les élèves qui participent à des activités scolaires. Veuillez communiquer avec votre
école afin d’obtenir des détails sur la protection offerte et sur la marche à suivre pour présenter une demande
d’indemnisation.

Χ______________________________________________________ _________________________

Signature du parent/tuteur légal (élève ayant moins de 18 ans) Date

Χ______________________________________________________ _________________________

Signature de l’élève (s’il a 13 ans ou plus) Date



3. DÉCHARGE ET INDEMNISATION Compte tenu que l’école susmentionnée permet à l’élève de participer aux
activités décrites précédemment, j’accepte, par les présentes, de décharger et d’indemniser l’école
susmentionnée, la Commission scolaire de langue française, ses employés (y compris les enseignants et les
administrateurs), bénévoles, mandataires et représentants ainsi que leurs héritiers, exécuteurs testamentaires,
administrateurs, successeurs et ayants droit, pour l’ensemble des actions, causes d’action, réclamations,
poursuites et demandes de quelque nature que ce soit, y compris la négligence (sauf la négligence grave de
l’école susmentionnée ou de la Commission scolaire de langue française, de ses employés, bénévoles,
mandataires et représentants). Je comprends que cette décharge s’applique aux blessures, maladies ou décès, et
aux dommages ou pertes de toute nature, y compris les pertes matérielles ou les dommages subis en participant
aux activités ou durant le transport à destination ou en provenance de celles-ci.

Χ______________________________________________________ _________________________

Signature du parent/tuteur légal (élève ayant moins de 18 ans) Date

Χ______________________________________________________ _________________________

Signature de l’élève (s’il a 13 ans ou plus) Date

4. SITUATIONS D’URGENCE En cas de maladie ou d’accident grave, je demande que l’école communique avec
moi. Si l’on ne parvient pas à me joindre dans un délai raisonnable ou à joindre la personne à contacter en cas
d’urgence ou mon médecin de famille dans un délai raisonnable (selon l’information fournie à l’école), j’autorise
l’école à prendre toute mesure qu’elle juge raisonnablement nécessaire dans les circonstances, dont prodiguer les
premiers soins, consulter un médecin ou un autre professionnel de la santé autorisé et suivre ses consignes, et
transporter ou faire transporter l’élève jusqu’à l’établissement de soins de santé le plus proche ou le plus approprié.
Je décharge, par les présentes, l’école susmentionnée, la Commission scolaire de langue française, ses employés,
bénévoles, mandataires et représentants ainsi que leurs héritiers, exécuteurs testamentaires, administrateurs,
successeurs et ayants droit respectifs, de toute responsabilité en cas de blessure, de perte matérielle ou de
dommage qui pourrait survenir à la suite des traitements prodigués, y compris le transport en vue de subir lesdits
traitements.

J’accepte également de décharger et d’indemniser l’école susmentionnée, la Commission scolaire de langue
française, ses employés, bénévoles, mandataires et représentants ainsi que leurs héritiers, exécuteurs
testamentaires, administrateurs, successeurs et ayants droit pour l’ensemble des actions, causes d’action,
réclamations, poursuites et demandes de quelque nature que ce soit, y compris la négligence, sauf la négligence
grave de l’école susmentionnée ou de la Commission scolaire de langue française, de ses employés, bénévoles,
mandataires et représentants, par suite de tout traitement prodigué ou en lien avec celui-ci.

Χ______________________________________________________ _________________________

Signature du parent/tuteur légal (élève ayant moins de 18 ans) Date


