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AUTORIZACION PARA A RECOLLIDA DE ALUMNADO POR PARTE DE PERSOAS

NON INCLUIDAS NA RELACION INICIAL

D./Dona | _ con DNI_
na mifia condicién de representante legal do/a alumno/a

_, matriculado no curso | autorizo a D./
Dna | _, con DNI |
para que recolla no meu lugar a
o dia _ as .

Posteriormente, xustificarei a falta de asistencia de xeito adecuado.

En a Illa de Arousa, a de _ _de 20,

Asinado _
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