
Jo _________________________________________ com a mare/pare de l’alumne/a

___________________________________ autoritzo a l’escola a posar-se en contacte amb

l’especialista extern que intervé amb el meu fill/a per tal de poder fer un traspàs d’informació

amb l’objectiu de poder-nos coordinar amb el mateix.

I perquè així consti, signo aquesta autorització.

Signatura

Manresa, _______ de ______


