
AUTORIZACIÓN PARA A RECOLLIDA NO 

 D/Dna.:................................................................................................                      

con DNI ..................................proxenitor/a ou titor/a legal do alumno/a                                          

..........................................................do curso................de Educación Primaria / 

Infantil.               . 

 Autorizo a recoller ao alumno/a citado arriba na súa saída 

escolar unha vez rematada a xornada lectiva durante todo o curso escolar 

2023-2024: 

(*marcar cunha X) 

 Aos seguintes adultos (nome, apelidos e DNI):

1. _____________

2. ________________________________________

3. ________________________________________

4. ________________________________________

 A un/unha irmán/á que esté actualmente cursando 5º ou 6º de EP.

Nome e apelidos do irmá/á.......

 Marchar só/soa do centro (soamente alumnado de 5º e 6º de EP).

Aos efectos oportunos, 

 

   

 

Asdo.:_____________________________________________________

Ceip Plurilingüe San Pedro de Visma 
Rúa Lagares, nº 12 
15011 A Coruña  
T. +34 881 960787 
ceip.sanpedro.visma@edu.xunta.es 
http://www.edu.xunta.es/centros/ceipsanpedrodevisma  

AUTORIZACIÓN PARA A RECOLLIDA NO COLEXIO

D/Dna.:................................................................................................                      

con DNI ..................................proxenitor/a ou titor/a legal do alumno/a                                          

..........................................................do curso................de Educación Primaria / 

Autorizo a recoller ao alumno/a citado arriba na súa saída 

unha vez rematada a xornada lectiva durante todo o curso escolar 

Aos seguintes adultos (nome, apelidos e DNI): 

1. ________________________________________

________________________________________

________________________________________

________________________________________

A un/unha irmán/á que esté actualmente cursando 5º ou 6º de EP.

Nome e apelidos do irmá/á.......................................... 

Marchar só/soa do centro (soamente alumnado de 5º e 6º de EP).

    A Coruña, ...... de ........ do 2023

Asdo.:_____________________________________________________

  

http://www.edu.xunta.es/centros/ceipsanpedrodevisma   

COLEXIO 

D/Dna.:................................................................................................                                            

con DNI ..................................proxenitor/a ou titor/a legal do alumno/a                                          

..........................................................do curso................de Educación Primaria / 

Autorizo a recoller ao alumno/a citado arriba na súa saída do centro 

unha vez rematada a xornada lectiva durante todo o curso escolar 

___________________________ 

________________________________________ 

________________________________________ 

________________________________________ 

A un/unha irmán/á que esté actualmente cursando 5º ou 6º de EP. 

Marchar só/soa do centro (soamente alumnado de 5º e 6º de EP). 

A Coruña, ...... de ........ do 2023 

Asdo.:_____________________________________________________ 


