Mot d'Absence - Impossibilité de Transport

[Ville], le [Date]

Madame/Monsieur [Nom de I'enseignant],

Mon enfant [Prénom de l'enfant], scolarisé(e) en classe de [PS/MS/GS] Section, est/sera

absent(e) en raison d'une impossibilité de transport.

Motif de I'absence : [Préciser : Gréve des transports/Intempéries/Route coupée]
Période d'absence : Le [Date] (ou du [Date de début] au [Date de fin])

Retour prévu en classe : Dés rétablissement de la situation

Je reste a votre disposition pour tout complément d'information.

Cordialement,

[Votre nom et prénom]
[Votre signature]

Téléphone : [Votre numéro]

www.ProfClasse.com



