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ATTESTATION OBLIGATOIRE POUR LE TRANSPORT DES
~ ENFANTS
SCOLARISES EN CLASSE DE MATERNELLE

ANNEE 2022-2023

Je soussigné (e) Madame ou Monsieur :
Nom et Prénom du responsable 16gal : .........o.iiriiiiii e e e

Nom et Prénom de I’(des) BlEVES & .......ieitiie ittt e ettt

Domicilié(e) :

Adresse du responsable IEal 1 ...

Code postal et COMIMUNE : | | | | | ettt ittt et ettt et et et et et et et et et et e neneeeenenane

Portable : ....cooviiii Domicile @ ..o

Je m’engage a assurer personnellement I’accompagnement et la surveillance de mon (mes)
enfant(s) jusqu’a la montée dans le véhicule scolaire lors du trajet « ALLER », ainsi que sa
(leur) prise en charge a ’arrét dés la descente du véhicule lors du trajet « RETOUR ».

Je désigne la personne majeure ci-dessous comme mandataire pour assurer I’accompagnement
et la prise en charge de mon (mes) enfant (s) (piéce d’identité du mandataire obligatoire
pour la prise en charge de (s) enfant (s) a la descente du véhicule)

En cas d’absence des parents, I’enfant ne sera pas déposé a I’arrét indiqué, mais
conduit a la Police.

Mandataire désigné :

NOM 2 et Prénom @ .....ccooieiiiiiiii e
AT & ettt et et ettt et e n e
Tel. FiXe & ooniniiiiiii i Portable @ .....ouiiiii
Faita .ooooovviiiiiiiiiiic i, e

Signature du représentant légal

(précédée de la mention « lu et approuvé »)



