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AUTORITZACIÓ PER A LA RECOLLIDA D’INFANTS  DE L’ESCOLA 
(P3, P4, P5, 1r i 2n) 

 
En/na ................................................................. amb DNI ................................................ 
 
com  a  mare, pare, tutor/a  de  l’alumne/a  ....................................................................... 
 
que  cursa*........... de   ............................... aquest  curs  escolar 20__- 20__ ,  autoritzo  
 
a  les persones  que  s’esmenten  a  continuació  per  a  recollir  el/la  meu/meva  fill/a   
 
a  la  sortida  de  l’escola  tant  en  horari  de  matí  com  de  tarda. 
 
 

NOM  I  COGNOMS DNI PARENTIU 

   

   

   

   

   

 
 
Signatura  de la mare/ del pare/ del tutor o de la tutora, 
 
 
 
 
Tivissa, ........ d....  ............................... de   20...... 
 
 
 
*Cursa: P3, P4, P5  d’Educació Infantil o 1r, 2n d’Educació Primària. 
 

Aquest document serà vigent durant el present curs escolar. 
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