
Je suis en situation de handicap et j’utilise une attestation en version simplifiée
 pour pouvoir la remplir plus facilement

ATTESTATION DE DEPLACEMENT DEROGATOIRE
En application de l’article 3 du décret du 23.03.2020 prescrivant les mesures générales nécessaires pour faire face à l’épidémie de 

COVID-19 dans le cadre de l’état d’urgence sanitaire*

                                                                                                   

Nom et Prénom :……………………………………………………………….
Née le :………………………………………………………………………………
Adresse :……………………………………………………………………………

Certifie que *:

□  Je me déplace pour aller travailler…………………………….          

□  Je me déplace pour faire des achats de première nécessité…………….   

□  Je me déplace pour raison de santé urgente………………………………………  

□  Je me déplace pour aider des personnes fragiles …   

□  Je me déplace près de chez moi et pas longtemps ……………………………   
     ▲1 heure maxi / Seul / 1 km maxi autour de chez moi

□ Convocation obligatoire………………………………………………………………………   

Fait à :…………………………………………..

Le :……………………………………………….

à :………….h……………………

Signature :


