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NIVEL PRIMARIO

(\ |
ESCUELA GARCIA FAURE
FUNDACION EDUCATIVA SEMBRANDO AUTOrizacion ae refiro ae esruaianres
Nombre del AlUMNO/Q: ......cc.iiiiiiiiiiiir e raa s esaa s raansees Sala/Grado: .........cevvveeee. Ano: 20.......

Completar marcando lo que corresponda:

En el horario de salida:
* Su hijo/a esta autorizado/a a retirarse solo: SIO NO (J
« Concurre un familiar o persona responsable a buscarlo:  SI O NO O
NOMDIE: L.i i, DN, Tel: Parentesco: ............oovevin.
NOMDIE: L.iiiiii DN, Tel Parentesco: ........c.ooevvevinn,
NOMDIE: 1.1, DN, Tel: Parentesco: ...........ooevevinn.
* Se retira en Transporte Escolar: SO NO (O
Nombre y AREIIAO Ael/IO trANS DO ISTO 11u ittt e
TelEfONO/S AEl/IO TANSPOMISTAL L. i ittt e e et e e e e e e e et e e e e
( Recordamos a las familias que deben RESPETARSE ESTRICTAMENTE |os horarios escolares. )
Firma de RESPONSADIE IETAIL: ....oiiiiiiiii et
J Yo (e[ e (] o H DN

ENTREGAR ESTE FORMULARIO A LA MAESTRA
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