
C.E.I.P.”RECARTE Y ORNAT”

AUTORIZACIÓN PARA SALIR SOLOS/AS CURSO 23/24

D./Doña ……………………………………………….………………...con DNI………………..………

PADRE/MADRE/TUTORdel alumno/a……………………………………… del curso…………..……

autorizo a mi hijo/a a que vuelva a casa SOLO/SOLA, haciéndome responsable de lo que pueda
ocurrirle en ese tiempo.

……………………………………………………………………………………..

Zaragoza, a …………de ……………..………….……………….de ……………….

Fdo: ………………………………………………


