
 

Colegio Público Vital Aza. Pola de Lena. 985.49.03.66 

CONSEJERÍA DE EDUCACIÓN  

GOBIERNO DEL PRINCIPADO DE ASTURIAS  

Salida Escolar 

AUTORIZACIÓNACTIVIDAD: ………………………………..………………………………. 

D. Dña./  ____________________________________________________  

con D.N.I. nº ________________ como padre / madre o tutor/a del 

alumno/a:__________________________________________________ 

del nivel ____________________ de Educación …………………….: 

Doy mi autorización para que asista a 

…………………………………………………………………………………... 

.el próximo  día ………………………., con salida a …………  horas y regreso 

a las ………………..  horas, en compañía  de………………………….. 

El desplazamiento se hará  ……………. y tendrá un coste de  ……. € por 

niño/a. 

 

     En Pola de Lena, …./…./…. 

 

Firma: 

 

 

Fdo: Padre/ Madre o  Tutor 

 


