
Prise en charge des enfants scolarisés à 
Alzonne

Activités extra scolaires 

Madame, Monsieur, 

Pour bon nombre d'activités mises en place par notre structure, les différents intervenants peuvent 
prendre en charge votre enfant à l'école et assurer son transfert sur le lieu de l'activité. Pour 
organiser au mieux  ce moment, certaines informations nous sont indispensables. Merci de remplir et signer 
l'autorisation de prise en charge. 

Rappel : Si votre enfant ne souhaite plus participer à l'activité en cours d'année, 
nous vous demandons de nous faire parvenir un courrier le stipulant. 

L'équipe du F.E.P. 

Enfant (nom, prénom)............................................................................................... 

Activité(s) pratiquée(s)............................................................................................................................ 

Je soussigné........................................................autorise l'équipe du F.E.P. à prendre en charge mon 
enfant à l'école. 

J'autorise mon enfant a repartir seul après l'activité : oui � non � 

Personnes habilités à récupérer mon enfant : 
Nom : Prénom : Téléphone : 
Nom : Prénom : Téléphone : 
Nom : Prénom : Téléphone : 
Nom : Prénom : Téléphone : 

A ………..................………. le …...............…………… 
Signature : 


