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Demande d'un enseignement en présentiel

Année scolaire 2020/2021

Je soussigné
Nom et prénom S eeteeteete st st estaesatesate st esate st esaaeest s st sentssnassnesasesane
Titulaire de la CIN N° S e teeeteeue e teeenestesaesteteneenesaeaenasaeenesaenteaenaeeenenes

En qualité de

|:| Pére |:| meére |:| Tuteur

De l'éléve :
Nom et prénom S eeteeteeteateaaeateaaeaaeateateaaearaesraearaearaeaseanses

Niveau scolaire S ettt e et e et et et er e et et e eeeeaeas

Souhaite que nom enfant bénéficie de l'enseignement en présentiel, et
m’engage a respecter rigoureusement le protocole sanitaire et l'organisation

pédagogique mise en place par I'établissement scolaire.

Date: Signature :

Cette demande doit étre retournée au directeur de votre école/collége/lycée au
plus tard le mardi 1er septembre 2020, et vous engage sur la période du 7

septembre au 18 octobre 2020.



