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LA SITUATION DE LA FAMILLE :
[C] Célibataire [] Vie maritale [CIMariés [] Séparés [] Divorcés [] Veuf /veuve

En cas de séparation ou de divorce, Afin de prévenir tout conflit, il vous appartient de transmettre a 1'école la copie de I’extrait de jugement du tribunal qui précise
1’autorité parentale et les directives a faire appliquer a 1'égard de la garde des enfants. En cas de litige entre parents séparés ces directives seront appliquées.
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NOM (marital, d’'usage)............ccvvvvennenen.
NOM......ooo
NOM (de jeune fille)......oveueiniiniiiiiieiiieaanenn,
PRENOM. ........ovioeeeeeeeeeeeeeeee, PRENOM..................ocoooiii,

Adresse du domicile (si différente de celle de I'enfant) :
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PERSONNES AUTORISEES A VENIR CHERCHER L'ENFANT EN VOTRE ABSENCE:

Nous ne confirons pas votre enfant a un enfant de moins de 8 ans. Seules les personnes figurant surla liste pourront partir avec I'enfant.

(Toute personre re figurant pas sur cette liste devra présenter une autorisation écrite datée et signée de votre part et une piéce didertité)
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