
 
 

 

AUTORITZACIÓN PARA SALIDA DEL CENTRO 
 

 Don/Doña___________________________________________________________________ con 

NIF/NIE núm. ________________________, como padre, madre o tutor/a legal del 

alumno/a: _____________________________________________________________________ 

del curso______________________Especialidad______________________________________ 

 

Por medio de la presente, autorizo bajo mi responsabilidad, a que, dada la imposibilidad 

de poder ser recogido/a por parte de sus padres o tutores legales, el/la citado/a 

alumno/a pueda irse solo a casa. Y para que conste, firmo el presente documento: 

 

 

Benicarló, a ____ de ________________ de 20____ 

 

 

 

(firma del padre, madre o tutor legal) 


