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      C.R.A. “FLORIDA DEL DUERO”

C/ Valborrada, 38 .  Teléf /Fax  983/866064

           CASTRONUÑO  (Valladolid)
	
D. /Dª. 
Nombre del padre, madre, tutor/a del alumno


Autorizo a mi hijo/a 
                      Nombre del alumno/a
          A realizar las salidas al entorno que se reflejan en la Programación General Anual del C.R.A. “Florida del Duero”, para el presente Curso 2.011 -2012.

                     ______________________ , ______ de __________________ de 2.0
                                                                   Firma
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