
  
 
 
 

En/na_______________________________ amb D.N.I. _____________________ 
 
com a pare/mare/tutor  de l’alumne/a _______________________________________ 
 
del nivell _______. 
 
 
AUTORITZO al meu fill/a a sortir de l’escola el dia _____de _________________de 
  
20__ acompanyat/da pel seu professor/a amb motiu de ______________________ 
 
________________________________________________________________________ 
     
Tarragona, a _____de __________ de 20___ 
 
       Signatura  pare/mare/tutor  
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Tel/fax.977 201 22 
 


