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IMPRESO AUTORIZACION RECOLLIDA ALUMNADO

(s6 se necesita no caso de que queiran autorizar a persoas diferentes da nai, do pai ou dos

titores/as legais do alumno/a)

D/DNA.7 i et e con DNI
Pai/Nai do/a AIUMNO/AL .......ocviiiiiieiieeie ettt ettt et e e e e ebeeteessbeeben e e e e e aesaaeabeensseenseas
Curso: ......... grupo: ........., polo presente escrito, manifesta que AUTORIZA (1) que poidan

recoller ao seu fillo/a 4 saida do colexio, transporte ou ambas (marcar o que proceda) as

seguintes persoas (indicar relacién de parentesco):

(1) Deben acompaiiar fotocopia do DNI dos autorizados/as
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