ATTESTATION

JE SOUSSIZNE() vttt ettt s b e s sa e agissant en qualité de

............................................................................................... de I'établissement scolaire dénommé
................................................................................................................................ et situé a (adresse)
ATEESTE QUE ENTANT ..ot bt ettt er et et st b e e e e e nen
EIEVE €N ClaSSE A ...eveceieeeee ettt et ettt e et et stesae et e st e s et st eae et eeseesssbenbansee e steereanns

A besoin de I'’équipement informatique suivant (case a cocher ci-dessous) :

[ ] une tablette numérique
[ ] un ordinateur fixe (Unité centrale, écran, clavier, souris)
[ ] un PC Portable

pour poursuivre sa scolarité

Signature et tampon de I'établissement scolaire



