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Autorització de les sortides pel poble i els voltants de Capmany 
 

En/Na ………………………………………………………………… com a progenitor de 
l’alumne/a............................................................................................................  
de l’Escola Els Dòlmens - ZER Requesens de Capmany. 
AUTORITZO que el meu fill/a surti amb la seva classe o amb altres classes de l’escola o 
de la ZER per l’entorn del poble, en les sortides programades per l’escola.  
 

 

 

Signatura del progenitor: 

Capmany, ...... de setembre de 20....... 
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