
  

  

          ALSH TIMOUN AN DLOLA LES HIPPOCAMPES  

           Autorisation ponctuelle pour récupérer un enfant        

                                            Périscolaire ou extrascolaire        

                                                             202..  -  202..  
  

     Je soussigné(e), (Nom, Prénom) :……………………………………………………………………..   

     Parent de l’enfant, (Nom, Prénom) :……………………………………………………………………..  

            Autorise Mme             Mr           (Nom, Prénom) ……………………………………………………….  

            A récupérer mon enfant le : (date) ………………………… à (heure) ………………………………..  

  

                      Date………………………………………….  

  

                      Signature :…………………………………..  

  


