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I.E.S. LAXEIRO
Av. Bos Aires  nº 71 - 36500 LALIN (PONTEVEDRA)

Telf. 986787051 – Fax  986787403
http://www.edu.xunta.es/centros/ieslaxeiro/
ies.laxeiro@edu.xunta.es




D/Dª .......................................................................................................Pai/ Nai ou Titor/a do alumno/a ............................................................................do Curso…..…...(Grupo …......) da ESO.

AUTORIZO  ó meu fillo/a a non usar o servizo de Comedor Escolar, e polo tanto a saír do recinto escolar desde as 14:35 horas ata as 16:00 horas, momento no que comezan as clases da tarde dos luns.

Son coñecedor de que esta autorización implica a RENUNCIA ao servizo de comedor ao longo de todo o curso escolar.

                                              En ….................a ….....de....................................de 201…..

                         Asdo:................................................................................

Teléfono de contacto (pais)    .............................................
