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) ) Tfno: 985660745
CONSEJERIA DE EDUCACION _
elbosqui@educastur.org

Don: con D.N.I.

como padre o tutor legal del alumno/a:

del curso de Ed. Primaria, autorizo a mi hijo/a:
Firma

Dofa: con D.N.I.

como madre o tutora legal del alumno/a:

del curso de Ed. Primaria, autorizo a mi hijo/a:

Firma

A que realice solo/a el camino de regreso a casa desde el colegio.

A que realice el camino de regreso a casa desde la parada.

Utilice el transporte escolar de regreso a casa.

No utilice el transporte escolar de regreso a casa.
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