Personnes autorisées a reprendre |'enfant

Nom et prénom de I'enfant : .......coooeeeiiireee e Classe : .vvererereenne.
Nom et prénom du Parent 1 ..o Téléphone : ......cccoovvunee.
Nom et Prénom du Parent 2 : ......ccoeeeeiiieeeeeeee e Téléphone : .....ccoueueneee.

En plus du parent 1 et du parent 2, notre enfant peut étre repris a I'école par les personnes suivantes
(nom, prénom + lien de parenté) :

Projet d'école et R.O.I

J& SOUSSIGNE, (NOM B PrENOMY) ...oiuiieiiieeieieieieieie ettt s e s s s s esesesesenneas ,
personne responsable de I'EIEVE ... , Classe i
déclare avoir pris connaissance du projet d'école et du reglement d'ordre intérieur (disponibles sur le site
internet de I'école) et y adhérer sans réserve.

Date . Signature du représentant légal :

Droit a I'image

Pendant les activités, a des fins pédagogiques, des photographies et/ou des vidéos de votre enfant
pourraient étre prises.

J& SOUSSIGNE, (NOM €1 PrENOIM) w.viuiiiiieieeeieieiteee ettt ettt be ettt et e s e e s e s et et as st et eseseseseseneesesesenenes ,
personne responsable de I'ElEVE ... , Classe .

autorise la publication de photos et/ou la diffusion de vidéos sur/dans lesquelles apparait mon enfant :
- groupe WhatsApp des parents de la classe, padlet de la classe, groupe « class dojo » OUI/NON
- site internet école, page Facebook école, reportages télévisés, articles de journauy, ... OUI/NON

Date @ e, Signature du représentant légal :




Uniguement pour les éléves de P3 a P6 - inscription a I'étude surveillée
De 15h15 a 15h45 (lundi, mardi, jeudi)

Nom et prénom de I'enfant : .......cooovoeeiiieeece e Classe : .veerereenne.

o fréquentera I'étude surveillée : lundi — mardi — jeudi (entourer le(s) choix)
o ne fréquentera pas |'étude.

Quand un enfant a terminé ses devoirs, I'enseignante (ou la surveillante) signe son journal de classe.
L'éleve peut ensuite rejoindre directement I'accueil extrascolaire. Afin de ne pas perturber le climat de
travail, aucune personne n’est autorisée a reprendre un enfant durant I'étude.

Date .o Signature du représentant légal :

Uniquement pour les éléves de P5 et P6 — demande de carte de sortie

Un enfant de 5°™ ou 6™ primaire a la possibilité, avec accord parental, de quitter I'école seul pour rentrer
directement a son domicile, et par le chemin le plus court.

Je SoUSSIGNE, (NOM B PrENOM) .....oiiiieiiieieieieieie ettt ettt b s b bbbt s s st s e s sesesesenas ,
personne responsable de I'EIEVE ... , Classe .o

autorise ma fille/mon fils a quitter I'école pour rentrer seul a la maison le :

LUNDI o aprés l'école, o aprés I'étude, 0a . h...

entre 15h05 et 15h20 entre 15h45 et 16h00 (départ autorisé jusqu'a 15 minutes
aprés I'heure indiquée)

MARDI o apres l'école, o aprés |'étude, 0a ... h....

entre 15h05 et 15h20 entre 15h45 et 16h00 (départ autorisé jusqu'a 15 minutes
aprés I'heure indiquée)
MERCREDI o apres |'école, 0a .. h...

entre 12h00 et 12h15 (départ autorisé jusqu’a 15 minutes
aprés I'heure indiquée)

JEUDI o apres l'école, o aprés |'étude, 0a ... h....

entre 15h05 et 15h20 entre 15h45 et 16h00 (départ autorisé jusqu'a 15 minutes
aprés I'heure indiquée)
VENDREDI o apres |'école, 0a . h...

entre 15h05 et 15h20 (départ autorisé jusqu’a 15 minutes
aprés I'heure indiquée)

Il quittera I'école par la grille : rue des Ecoles / avenue Martin Luther King (entourer le choix).

J'autorise également son / ses petit(s) freEre(S), SOBUI(S) .uouiurrririiriieeieieieieteie ettt en

.................................. (nom(s) - prénom(s) et classe(s)) a quitter I'école, accompagné(s) de I'ainé : OUI/NON.

Date .o Signature du représentant légal :




