
 

 
COURS D’ÉTÉ POUR ADOLESCENTS MALAGA 

 
Cette autorisation devrait être remplie par les parents de l'étudiant mineur inscrit dans nos cours d'été pour 
adolescents. 
 
AUTORISATION DE SORTIE 
 
Nos étudiants viennent de différents pays où les coutumes et les lois nationales sont dans la plupart des 
cas différentes des espagnoles.   
Nous sommes toujours préoccupés par la sécurité et le bien-être de nos jeunes participants et bien que 
notre objectif principal soit d'offrir un séjour agréable de langue, nous avons établi quelques règles que 
nous vous prions de lire soigneusement 
 
1) L’assistance aux cours de langues, aux activités d'après-midi et de soir, aussi bien que les visites et 
les excursions sont OBLIGATOIRES. 
   
2) L’abus d'alcool ou l’usage de drogues seront punis par l’expulsion immédiate du cours des 
étudiants impliqués sans le remboursement des frais.  
 
3) Les étudiants doivent respecter l’horaire établi par l'école.  
 
Je suis sûr que, en tant que parents, vous comprenez notre position et, afin de maintenir la bonne 
continuation du programme et pour éviter des situations critiques, nous vous prions de remplir le formulaire 
ci-dessous et de le signer avec nos conditions. 
 
 
Je soussigné, ……………………………………………………………………………………………………………………... 
 
Parent ou le tuteur légal de : 
 
Nom de l’étudiant : ………………………………………………………………………………………. 
 
Date de Naissance : ……………………………………….   Dates des cours : …………………………………………... 
 
J’autorise à sortir      Je n'autorise pas à sortir 
 
*À suivre l’horaire établi par l’école     
Enfants 13-15 ans Dimanche à Samedi : 00h00 (minuit) 
Enfants 16-17 ans Dimanche à Jeudi : 00h00 (minuit)    -    Vendredi et Samedi : 01:30 a.m 
 
*À rentrer au plus tard à ………………...... (si vous souhaitez un retour avant l'horaire établi) 
 
J'ai lu les conditions spéciales concernant ce programme et je suis d’accord sur la participation de mon 
enfant au cours dans ces conditions. 

Nom des parents ou tuteur : ………………………………………………………………………………………….. 
Téléphone d’urgence : ………………………………………………………………………………………………… 

Date ……………..........................     Signature 


