
Autorisation parentale pour le dispositif 
RIBIN’AD (Transport à la demande) 

 

Je soussigné, 

Père, Mère, Tuteur (rayez la mention inutile) de : 

 

 

 

Né(e)(s)(es) le 

 

 

 

Résidant 

 

 

- Autorise mon (mes) enfants à se déplacer via le service RIBIN’AD par l’intermédiaire du 
service de Transport à la demande de la CAPLD. 

- Reconnait avoir pris connaissance des modalités du dispositif en vigueur. 

 

                                                                           Fait à  
                                                                            Le  

Signature : 


