
Institut de l'Instruction Chrétienne – Abbaye de Flône 
Enseignement secondaire 

Ch. Romaine, 2 – 4540 AMAY 

                    

     Autorisation parentale légalisée par la commune 
 

Je soussigné(e), 

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

domicilié(e) 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………… n° …………… 

code postal ……………………… à …………………………………………………………………………………………………………………… 

déclare autoriser mon fils / ma fille  

(nom) ……………………………………..………………………… (prénom) …………………………………………………………… 

né(e) le ………………………………………………………………… à ……………………………………………………………………… 

à participer au voyage scolaire en Angleterre (Canterbury, Rochester et Maidstone)  

les 25, 26 et 27 mars 2020. 

 

Date …………… /…………… / ……………  Signature légalisée : 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 
!!! NE PAS DECOUPER LA FEUILLE SVP !!! 

 

REGIME ALIMENTAIRE SPECIFIQUE 

 
Nom : ……………………………………..………………………… Prénom : ……………………………………..………………………… Classe : ……… 

 
Régime spécial : 

 

O  Sans porc       O Sans gluten       O Végétarien       O Sans produits laitiers 

 

Autres informations / allergies : 

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

 

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

 

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


