
 

CERTIFICAT DE PRESENCE 
 

A COMPLETER PAR LE DEMANDEUR 

 

Je soussigné(e) : _____________________________________________________________ né(e) le ________________________________ 

A _______________________________________________________________________ le _______________________________________ 

certifie sur l’honneur l’exactitude des renseignements indiqués sur ce document. 

 

signature du demandeur 

 

 

 

 

A COMPLETER PAR LE RESPONSABLE DU CENTRE OU DU SEJOUR 

 

Je soussigné(e) : _____________________________________________________________ 

 

responsable  de la colonie de vacances ou du camp  du centre de loisirs 

 
intitulé du centre d’accueil : 
 __________________________________________________________________________________________________________________ 

certifie que l’enfant : NOM : _________________________________________ Prénom : ___________________________________________ 

date de naissance : 

___________________________________________________________________________________________________________________ 

 

a séjourné dans mon établissement ou centre : 

du : ___________________  au ___________________  soit ________jours 

pension complète   ½ pension      sans pension  

__________________journées complètes à ________  ________1/2 journée(s) à ________ 

Montant total du séjour : _____________________________________  _  € 

Déductions CAF : ____________________________________________  € 

Autres déductions ____________________________________________ € 

MONTANT PAYE PAR LA FAMILLE : ____________________________€ 

numéro d’enregistrement du séjour ou numéro d’habilitation délivré par jeunesse et sports (obligatoire) 

 

/_____/_____/_____/_____/_____/_____/_____/_____/_____/_____/_____/_____/_____/_____/_____/ 

 

signature du responsable du séjour 

 

 

 

ATTESTATION AUTO ENTREPRENEUR OU EMPLOYEUR DU CONJOINT (hors éducation nationale dans la même académie) 

 

Je soussigné(e) : ____________________________________________________________________________________________________ 

certifie que M. – Mme  ________________________________________________________________________________________________ 

demeurant à : ______________________________________________________________________________________________________ 

 a bénéficié d’une participation d’un montant de : ___________________ € 

 n’a pas bénéficié d’aide pour le séjour de son enfant. 

En foi de quoi, je lui délivre la présente attestation pour servir et valoir ce que de droit. 

A_________________________ le ______________________________ 

 

Signature de l’employeur Cachet de l’employeur 
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cachet du centre d’accueil 

 



 

 

 


