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En/Na amb DNI

(nom del pare/maref/tutor legal)

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

(nom de l'alumne/a)
del curs AUTORITZA al Collegi Maristes Champagnat de Badalona per tal que

administri el medicament

en la dosis i en la temporalitat seguent:

Signatura del pare/mare/tutor legal

Badalona,  de de 200 .
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(nom de I'alumne/a)
del curs AUTORITZA al Collegi Maristes Champagnat de Badalona per tal que

administri el medicament

en la dosis i en la temporalitat seguent:

Signatura del pare/mare/tutor legal

Badalona,  de de 200 .




