AB Junta de

Castilla y Ledn

Consejeria de Educacion
CEIP “Melquiades Hidalgo”

AUTORIZACION PARA SALIDAS/EXCURSIONES

D D padre/madre/tutor/a del alumno/a
..................................................................... de curso de
AUTORIZO mi hijo/a a participar en la salida/actividad/excursion a.............................

aprobada por el Consejo Escolar que tendra lugar el proximo dia de de

Cabezdn de Pisuerga, de de 20

FIRMA DEL PADRE/MADRE/TUTOR-A

Avda. del Deporte s/n. 47260-CABEZON DE PISUERGA (VALLADOLID). Tfno. Y Fax: 983500538
http://centros.educa.jcyl.es/cpmelquiadeshidalgo 47000300@educa.jcyl.es




