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D./Dª ___________________________________________, D.N.I. ______________

madre, padre o tutor/a del alumno/a________________________________________

del curso _______________

(  SÍ          (  NO ,           autorizo bajo mi responsabilidad, a mi hijo/a a que pueda salir del recinto del I.E.S. Campos de Amaya, en los períodos diarios de recreo establecidos en el horario general del Centro, de 10,30 h. a 10,55 h. y de 12,40 h. a 12,50 h. de la mañana.

En __________________ a _____ de ___________ de 20

Fdo. ____________________
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