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AUTORISATION EXCEPTIONNELLE DE SORTIE PENDANT LE TEMPS DE LA CANTINE 

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

Responsable légal de l’enfant ………………………………………………………………………………….., 

Scolarisé(e) en classe de ………………………………………… à l’école d’Orvilliers (78910), 

sollicite une autorisation exceptionnelle de sortie de mon enfant pendant le temps périscolaire de la 

restauration scolaire. 

Date de la sortie : ……………………………………………………………………………………………. 

Horaire de départ : …………… h …………… 

Horaire de retour : …………… h …………… 

Motif de la sortie : 

☐ Rendez-vous medical    

☐ Traitement récurrent  : préciser la fréquence en jours ainsi que la période avec * certificat médical 

jour(s) : …………………………………………du………………..…………….….au……..………….…. 

☐ Événement familial 

☐ Autre (à préciser) : ……………………………………………………………………………………………. 

 

Modalités de départ 

Mon enfant sera : 

☐ récupéré par moi-même ; 

☐ récupéré par M./Mme ………………………………………………………, agissant avec mon autorisation ; 

☐ autorisé(e) à quitter seul(e) l’établissement, sous ma seule responsabilité, conformément au règlement 

applicable. 

Décharge de responsabilité 

Je reconnais qu’à compter de la remise de mon enfant au représentant légal ou à la personne expressément 

autorisée, ou de son départ seul lorsqu’il y est autorisé, la responsabilité de la commune cesse jusqu’à son 

retour dans l’établissement. 

Je m’engage à assurer l’entière responsabilité de mon enfant durant cette période ainsi que, le cas échéant,  son 

retour à l’heure convenue. 

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

Signature du représentant legal, précédée de la mention “lu et approuvé” 

 

Partie réservée à la commune (autorisation à remettre au secrétariat de la commune d’Orvilliers)  

Avis du Maire ou de son representant légal 

☐ Favorable 

☐ Défavorable 

Observations éventuelles : …………………………………………………………………………………… 

À Orvilliers, le …………………………………………………… 

Nom, qualité et signature de l’élu ou de l’agent ayant procédé à la remise de l’enfant : 

…………………………………………………………………………………………………………………… 
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