Prénom nom
Adresse
Code postal / Ville
N° téléphone
Monsieur / Madame le / la Chef(fe) d’établissement
Nom de I'établissement pénitentiaire
Numeéro et rue
Code postal Ville

Fait a (Ville), le (date)

Objet : demande d’autorisation de parloir pour un mineur

Monsieur / Madame le / la Chef(fe) d’établissement,

Je me permets de vous adresser la présente demande afin d’obtenir une autorisation de visite pour
(prénom, nom du mineur), né(e) le (date de naissance), souhaitant rencontrer son pére, (prénom et
nom du détenu), actuellement incarcéré dans votre établissement sous le numéro d'écrou (numéro).

En tant que (meére / tuteur / représentant légal) de I'enfant, j’atteste que ce lien de filiation est réel et
légalement reconnu. Cette demande vise a permettre a (prénom du mineur) de maintenir un lien
affectif essentiel avec son pére, qu'il n'a pas vu depuis (indiquez la durée, par exemple : six mois), lien
dont I'importance est particulierement forte a son age.

Par ailleurs, je m’engage a accompagner personnellement (prénom du mineur) lors de la visite, dans le
respect des regles de sécurité et des procédures prévues par votre établissement.

Vous trouverez en pieces jointes les documents nécessaires au traitement de ma demande : (listez les
documents, par exemple : la copie de la piece d’identité de mon enfant et son livret de famille) ainsi
gue ma piéce d’identité.

Je vous remercie pour I'attention que vous porterez a cette demande et dans l'attente d'une réponse

que j'espere favorable, je vous prie d’agréer, Monsieur / Madame le / la Chef(fe) d’'établissement,
I'expression de mes salutations respectueuses.

Signature



