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DECHARGE ANNUELLE DU CREPS DE POINTE A PITRE

CREPS Année Scolaire 2026/2027

POINTE-A-PITRE

ANTILLES GUYANE

)
RESEAU
Je soussigné(e) Monsieur, Madame ?.'iﬁ'éf)

Agissant en qualité de O Pére, O Mére, O Responsable |égal, pour le sportif :

Nom : Prénom : Péle :

O J'autorise mon enfant a quitter l'internat du CREPS de Pointe-a-Pitre dans les conditions définies ci-
dessous.

O Je n'autorise pas mon enfant a quitter l'internat du CREPS de Pointe-a-Pitre en dehors des activités
organisées ou encadrées par I'établissement.

Si vous avez coché "J'autorise”

Lieu(x) de destinations autorisé(s) :

Mon enfant est autorisé a se déplacer :

O Par ses propres moyens.

O Accompagné(e) par les personnes suivantes :

Personne numéro 1 : Numéro de téléphone
Personne numéro 2 : Numéro de téléphone
Personne numéro 3 : Numéro de téléphone

Les jours suivants :

Lundi : de ha h
Mardi : de ha h
Mercredi : de ha h
Jeudi : de ha h
Vendredi : de ha h

Cette autorisation est valable pour 'année 2026 /2027

Fait a ,le: Signature de l'autorité parentale

ou du représentant légal
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