
Generalitat de Catalunya 
Departament d’Educació 

Escola Font l’Orpina 

 

 

AUTORITZACIÓ DE SORTIDA D’ALUMNES (curs 2025-26) 
 

 

Jo en/na . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . 

amb DNI nº . . . . . . . . . . . . . . . . , pare/mare/tutor de l’alumne/a . . . . . . . . . .  

. . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  del curs . . . . . . 

 
AUTORITZO a l’ESCOLA FONT DE L’ORPINA a: 

 

 Deixar sortir al meu fill/a sol cap a casa quan finalitzi l’horari lectiu. 
 

 Marxar acompanyat del germà/na gran del curs. . . . . . 
 

 Marxar acompanyat d’un adult (cal posar amb qui pot marxar): 
 

Nom i cognoms de la persona autoritzada DNI Parentiu amb 
l’alumne/a 

 
 

  

 
 

  

 
 

  

   

 

 
En cas de no poder venir cap de les persones autoritzades, si us plau, aviseu 
als/les mestres o truqueu a l’escola per informar sobre qui recollirà al nen/a. 

 
 

Signatura pare/mare o tutor/a legal Data: . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

 
 
 

 
.......................................................................... 

 

               (signatura) 
 

PER RETORNAR ALS TUTORS O TUTORES DE CADA GRUP-CLASSE 
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