
                                      
 

 

 

AUTORITZACIÓ RECOLLIDA 

 

Jo,        ........................................................................................,......     amb  

DNI      ....................................................          pare/mare/tutor-a de l’alumne/a  

...............................................................................................    autoritzo a la 

següent persona    ............................................................................  amb DNI  

.......................................... a recollir el meu fill/a a la sortida de l’escola Divina  

Providència. 

 

 

Data:  .................................................. 

 

Signatura de la persona que autoritza: 

 

 

 

 

NOTA: Recordem que la persona encarregada de recollir l’alumne/a haurà de 

presentar l’autorització juntament amb el seu DNI. 


