
 

AYUNTAMIENTO DE TEGUISE 

LANZAROTE 

E.D.             AUTORIZACIÓN PARA LA SALIDA Y RECOGIDA DEL ALUMNADO DEL CENTRO 

 

Don/Doña_____________________________________________________________  

con DNI _________________ padre/madre/tutor legal del alumno/a _____________ 

__________________________, doy autorización para que mi hijo/a salga 

acompañado/a   solo por las siguientes personas: 

NOMBRE Y APELLIDOS D.N.I. 

  

  

  

  

  

 

 En el caso de realizarse alguna modificación en lo expuesto anteriormente, 

deberá comunicarlo a la Dirección de la Escuela Infantil. 

 

En Teguise, a…………. de…………………………….de……………. 

        FDO. PADRE/TUTOR/MADRE/TUTORA. 


