
AUTORISATION DE SORTIE
A remettre aux agents communaux à chaque fois que l’enfant ne repart par avec l’un de ses parents ou 

la personne autorisée en début d’année scolaire

Je soussigné Mme, Mr, Mlle-------------------------------------------------------------------------------------------------, autorise  

□       Mme, Mr, Mlle ______________________________________________à prendre en charge mon 

 enfant  ___________________________________ à la sortie de l’accueil du soir.

J’autorise le personnel communal à vérifier l’identité de la personne sus nommée en cas de doute.

□       Mon enfant : …………………………………………. A partir seul à ……h……

Pour faire valoir ce que de droit.

Le (la) représentant(e) légal(e) de l’enfant, Mme, Mr, Mlle ______________________________

Fait à Plélan le, ………………………………… Signature :

..........................................................................................................................................................................
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