
Document N° 2 

 

MAISON DE L'ENFANCE 

         1, allée de l' Ecole 

       PFAFFENHOFFEN 

     67350 VAL DE MODER 

  Téléphone : 03 88 07 10 23 

periscolaire@commune-valdemoder.fr                                                                                           Année Scolaire 2018-2019 

AUTORISATION POUR VENIR CHERCHER UN ENFANT 

 

Je soussigné (e), Madame, Monsieur  ……………………………………………………………... 

  

Autorise,  Madame, Monsieur   ……………………………………………………………………….. 

Lien de parenté : ……………………………………………………………………………………….. 

Coordonnées téléphonique  ………./………./………./………./………. 

 

  

Autorise,  Madame, Monsieur   ……………………………………………………………………… 

Lien de parenté : ………………………………………………………………………………………. 

Coordonnées téléphonique  ………./………./………./………./……….  

  

     Autorise,  Madame, Monsieur   ………………………………………………………………………... 

Lien de parenté : ……………………………………………………………………………………….. 

Coordonnées téléphonique   ………./………./………./………./……….   

 

Autorise,  Madame, Monsieur   ………………………………………………………………………. 

Lien de parenté : ……………………………………………………………………………………….. 

Coordonnées téléphonique  ………./………./………./………./……….   

 

à venir chercher mon (mes) enfant(s) ……………………………………………………………….. 

 

Toute personne autorisée à venir chercher un enfant doit être 

munie d’une pièce d’identité. 

 

Signature : 

mailto:periscolaire@commune-valdemoder.fr


Document  N°  3 

    MAISON DE L'ENFANCE 

                     1, allée de l' Ecole 

               PFAFFENHOFFEN  

                67350 VAL DE MODER 

           Téléphone : 03 88 07 10 23                                                                                     

 periscolaire@commune-valdemoder.fr                                                                                  

Année Scolaire 2018-2019  

AUTORISATION POUR RENTRER SEUL 

 

  

 

    Je soussigné(e), Madame, Monsieur  ……………………………………………………. 

autorise mon enfant ……………………………………………………………………... 

à quitter seul  la Maison de l’Enfance  à partir de  ……………..h.…......................... 

les jours suivants :....................................................................................................... 

Sous conditions      

.....................................................................................................................................

.....................................................................................................................................

.....................................................................................................................................

..................................................................................................................................... 

 

 

  Uniquement pour les enfants de plus de 8 ans 

  

  

    

 

 Fait à ……………………………………………… , le  …………………………….      

  

Signature : 

 

mailto:periscolaire@commune-valdemoder.fr


Document  N°  4 

  

 

 Document  N°  4 

    MAISON DE L'ENFANCE 

         1, allée de l' Ecole 

       PFAFFENHOFFEN 

     67350 VAL DE MODER 

  Téléphone : 03 88 07 10 23 

periscolaire@commune-valdemoder.fr                                                                                      

Année Scolaire 2018-2019    

 

 Nom de(s) l’enfant(s) : ……………………………....................................................................... 

 

PUBLICATION   DE   PHOTOS 
 

 Nous autorisons l’utilisation de photos et enregistrements vidéo de notre (nos) enfant (s) 
effectués avec l’accord de la Directrice. Nous autorisons leur utilisation dans les supports de 
communication diffusés par la Maison de l’Enfance à des fins de promotion. Ces photos 
pourront paraître dans la presse régionale, locale ou le blog de la structure : 

  

Signature des parents (ou tuteurs) : 

  

  

  

SORTIES 
 

Nous autorisons notre (nos) enfant(s) à participer aux différentes sorties organisées par 
l'accueil (piscine / pique-nique / activités à la maison de retraite de Pfaffenhoffen....). La 
directrice aura pris soin de nous en informer et de nous communiquer auparavant les 
dispositions à prendre. 

 

Signature des parents (ou tuteurs) : 

 

 

 

REGLEMENT   INTERIEUR 
 

 Nous déclarons avoir pris connaissance du règlement intérieur de l’Accueil Périscolaire, de 
l’approuver dans sa totalité et sans restriction. 

  

 Signature des parents (ou tuteurs) : 
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