
Ecole publique de Maroué        Année  scolaire 20  -20 

 

 

              Je soussigné (nom et prénom)……………………………………………….déclare 

que mon enfant (nom et prénom)………………………………………………………. …sera 

pris en charge à la sortie de l’école de Maroué par (citer les personnes qui pourront prendre 

en charge l’enfant, ainsi que leurs numéros de téléphone) : 

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………. 

                 Fait à ………………………………………, le ………………………………. 

 

 

Signature des parents : 

 

 

 

 

- Autorisez -vous l’école à prendre votre enfant en photo ou à le filmer dans le cadre des 

activités scolaires ? 

                                 OUI                    NON 

 

 

A…………………..         le…………………………….. 

                     Signature :  

 

 

- Merci de fournir une attestation d’assurance (responsabilité civile et garantie individuelle 

d’accidents) 

 

 

Autorisation de sortie 

Autorisation de prendre votre enfant en photo ou à le filmer 


