
  

Autorisation parentale 2026-2027

FICHE DE CONTACT -FICHE DE CONTACT -  

1. Informations sur l’enfant1. Informations sur l’enfant

 Nom :Nom : ................................................................................ ................................................................................

 Prénom :Prénom : ............................................................................ ............................................................................

 Date de naissance :Date de naissance : ...................................................... ......................................................

 Classe / Niveau scolaire :Classe / Niveau scolaire : ................................................ ................................................

 Établissement scolaire :Établissement scolaire : ................................................... ...................................................

2. Adresse de l’enfant2. Adresse de l’enfant

 Adresse complète :Adresse complète :
..............................................................................................................................................................................................

33. Informations des responsables légaux. Informations des responsables légaux

Responsable légal 1 :Responsable légal 1 :

 Nom et prénom :Nom et prénom : ................................................................ ................................................................

 Lien avec l’enfant :Lien avec l’enfant : .......................................................... ..........................................................

 Téléphone (mobile) :Téléphone (mobile) : .................................................... ....................................................

 Téléphone (domicile/travail) :Téléphone (domicile/travail) : ........................................ ........................................

 Adresse e-mail :Adresse e-mail : .........................................................… .........................................................…

Responsable légal 2 (facultatif) :Responsable légal 2 (facultatif) :

 Nom et prénom :Nom et prénom : ................................................................ ................................................................

 Lien avec l’enfant :Lien avec l’enfant : .......................................................... ..........................................................

 Téléphone (mobile) :Téléphone (mobile) : .................................................... ....................................................

 Téléphone (domicile/travail) :Téléphone (domicile/travail) : ........................................ ........................................

 Adresse e-mail :Adresse e-mail : ............................................................ ............................................................



AUTORISATION DE PARTICIPATION A - AUTORISATION DE PARTICIPATION A - l’accompagnement à la scolarité l’accompagnement à la scolarité 

Je  soussigné(e)  Madame,  Monsieur................................................................................. autorise  mon 
enfant .......................................................................................................................... à y participer.

Date : …………………………………………………………………… Signature :

AUTORISATION DE DIFFUSION DE PHOTOS ET DE VIDÉOSAUTORISATION DE DIFFUSION DE PHOTOS ET DE VIDÉOS

Je  soussigné(e)  Madame,  Monsieur...................................................  autorise 
Monsieur  le  Maire  et  l’Adjointe  déléguée  aux  Affaires  Scolaires  à  enregistrer, 
reproduire  et  représenter  l’image  et/ou  la  voix  de  mon  enfant,  en  partie  ou  en 
intégralité, ensemble ou séparément, sur les supports de communication de l’image 
de mon enfant en tant que telle et/ou intégrée dans une œuvre papier, numérique ou 
audiovisuelle. 

Date : …………………………………………………………………… Signature :

AUTORISATION DE SORTIE SUR LA COMMUNE DE MILHAUD

Je soussigné……………………………………….. exerçant l’autorité parentale sur l’enfant 

………………………………….  autorise  à  participer  aux  sorties  organisées  dans  le  cadre  de 
l’accompagnement à la scolarité.

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