
 
 

CEIP Plurilingüe Labaca 

Rúa Juan Flórez, 116   
15005 

881960284 881960284 
ceip.labaca@edu.xunta.gal 
http://www.edu.xunta.gal/centros/ceiplabaca/ 

A Coruña 

 

AUTORIZACIÓN RECOLLIDA TERCEIRAS PERSOAS 

 

D./Dna. ……………………………………………………………………………….. con DNI ………………………………………………… 

con domicilio en ………………………………………………………………..…………………………………………………………………. 

e núm. de teléfono de contacto …………………………………………………….....como pai/nai/titor/a legal 

do alumno/a …………………………………………………………………………. de……………… de infantil/primaria do 

CEIP Plurilingüe Labaca, AUTORIZO ás seguintes persoas a recoller ao/á devandito/a 

alumno/a sempre e cando se identifique a través do seu DNI: 

 

1. ……………………………………………………………………………………………………... DNI ……………………………………….……. 

2. ……………………………………………………………………………………………………... DNI ……………………………………….……. 

3. ……………………………………………………………………………………………………... DNI ……………………………………….……. 

4. ……………………………………………………………………………………………………... DNI ……………………………………….……. 

5. ……………………………………………………………………………………………………... DNI ……………………………………….……. 

 

A Coruña, …….. de …………………………………………. de 20……. 

 

 

Asdo.: O pai/nai/titor/a legal 


