7

:«//||
P

Generalitat de Catalunya
Departament d’Educacié
Escola El Colomer
Cami de Can Ribas s/n

08415 Bigues i Riells

Tel.: 93.865 76 82
escolaelcolomer@xtec.cat
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AUTORITZACIO PER PRENDRE UN MEDICAMENT

= 7 = T amb DNI nUm. .....ooovveiiiiiiiieeeee, ,
com a tutor/a de FalumNe/a .........ooovniiieiee e , autoritzo que es
prengui el medicament .............ooovveiiiiiiiiii e ales .iviieieennn, hores i la quantitat
A€ e

Signatura :

Bigues i Riells,................ e o, de 20....

Cal acompanyar I’autoritzacio amb I’original o fotocopia de la recepta o informe médic, amb el nom del nen/a
i la pauta d’administracié del medicament.



