
 

 

                 Justificatif d’absence 

 
Je soussigné(e)    
Prénom …………………………………. 

             Nom ………………………………………. 
 

Personne responsable de l’élève 

Prénom …………………………………. 

Nom ……………………………………… 
 
Inscrit dans la classe de 

(Année & Nom du professeur) : 

…………………………………………………. 

             vous prie d’ excuser l’absence de mon     

             fils/ma fille pour l’absence du 

…../…../ ……. au …. / ……/…… 

MOTIF 
( cocher ou compléter) 

     Maladie avec certificat médical 

    Autre motif : 

………………………………………………………….. 
………………………………………………………….. 
………………………………………………………….. 
............................................................ 

            …………………………………………………………… 

            Date & Signature ...................................... 

 

   Avis de la Direction pour le registre :  

   J’ai pris connaissance des circonstances exceptionnelles liées à un cas de force majeur, 
   de problèmes familiaux, de problèmes de santé de l’élève, de problèmes de transport et ….. 

…   les reconnais comme légitimes 
     ne peux les reconnaitre comme légitimes, l’absence est injustifiée 

 légalement. Un signalement à l’administration est possible.* 
            Signature de la direction …………………… 
Rappel : la présence à l’école est obligatoire à partir de la 3ième maternelle. L’école est 

tenue de signaler à l’administration les cas d’enfants ayant trop de jours d’absences injustifiées 

(dès que l’enfant compte 9 demi-journées). 

 

 

(Coller ici le certificat médical ou  

l’attestation dont vous disposez, merci) 

 

 

  


