
Generalitat de Catalunya 
Departament d’Educació 
Escola El Vinyet 
 
Carrer Pedraforca,10  
25280 Solsona 
Tel. 973 48 07 77 
 
ceipelvinyet@xtec.cat 
http://www.xtec.cat/ceipelvinyet/ 

En _______________________________________ ( pare o tutor ), amb NIF/NIE/Passaport  
 
_________________ i Na ___________________________________ ( mare o tutora ), amb  
 
NIF/NIE/Passaport _____________________________, pares de l’alumne  
 
 
_____________________________________ matriculat a l’escola EL VINYET de Solsona. 
 
 
 
AUTORITZEN: 
 
Al seu fill/a poder sortir del recinte escolar, un cop finalitzada la jornada escolar o               
extraescolar, tant de migdia com de tarda, sense ser acompanyat per una persona adulta. 
 
I eximeixen de totes responsabilitats que es puguin derivar d’aquest fet al màxim             
responsable del Centre i/o de l’AMPA, així com a la seva tutora. 
 
I perquè així consti, expedim el present document a Solsona, setembre 2020. 
 
 
 
 
Signatura Signatura 
 
 
 

 
 
( pare o tutor ) ( mare o tutora) 
 

 
Vist-i-plau 
 
 
 
 
Anna Serra Ros Ester Garrido Hernández 
Directora de l’escola El Vinyet Presidenta de l’Ampa de l’escola El Vinyet 

 

 


