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Anexo I 

 

Curso: 20__/20__ 

 

INFORMACIÓN DE LA ACTIVIDAD 

TÍTULO de la ACTIVIDAD:  ...................................................................................................  

ORGANIZA/COLABORA:  .....................................................................................................  

FECHA:  ....................................................  HORARIO:  ........................................................  

LUGAR VISITADO: ..………………………………………………………………………………………………………. 

DESTINATARIOS:  ................................................................................................................  

PRECIO: ………………………………………………………………………………………………………………………… 

OTROS DATOS: …………………………………………………………………………………………………………….… 

AUTORIZACIÓN 

D/Dª .....................................................................................................................................  

padre/madre/tutor-a del alumno/a ....................................................................................  

 ............................................................................................. del curso/grupo .....................  

 

Autorizamos a mi hijo/a para participar en esta actividad, siguiendo las 

instrucciones de los profesores y/ o responsables. 

No autorizamos a mi hijo/a para participar en esta actividad. Me doy por 

enterado de que según el Reglamento de Régimen Interior del Centro los alumnos que 

no participen en la actividad estarán obligados a asistir a las clases correspondientes. 

Fdo. padre: .......................................... Fdo.: madre .......................................... 

Fdo. Tutor/es legales: .................................... 

 

 .......................................... a ................... de  ................................. de 20____ 


