MMM Generalitat de Catalunya {
WY Departament d’Educacio
i Formacio Professional mMm%
Institut Pla Marcell CONVIURE

APRENDRE

En/na amb DNI i

pare/mare o tutor/a legal de I'alumne/a

dono el meu consentiment per tal que la meu fill/a surti de 'INSTITUT PLA
MARCELL el dia i hora seguent:

Pel motiu seguent:

Som coneixedors que la normativa del centre no permet que un alumne menor surti
del centre sol (sense que un adult el reculli) i signant aquest document n’assumim

tota la responsabilitat.

Per a que aixi consti, signo a Cardedeu, de de20




