
 
 
 

 

                  Avda. Huertas del Sacramento, 10 – 24400 Ponferrada. LEÓN – Telf.: 987 41 46 12 – Fax: 987 41 11 84 

IES ÁLVARO DE MENDAÑA 

AUTORIZACIÓN DE SALIDA DEL CENTRO EN HORARIO LECTIVO 

 

D. /Dª:_______________________________________________________ con  DNI: _______________                     

como padre/ madre/ tutor legal del alumno/a:________________________________ matriculado en 

el IES Álvaro de Mendaña de Ponferrada, perteneciente al Curso: ___ y grupo: ____ , AUTORIZA                   

su salida del Centro,  el día (o días): ______a las: _____ horas, por el siguiente motivo:  

____________________________________________________________________________________  

____________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________  

Asimismo, mediante esta autorización, exime expresamente al profesorado y al IES Álvaro de 

Mendaña de Ponferrada, de cualquier responsabilidad civil y/o penal que pudiera derivarse de dicha 

no asistencia al Centro en horario lectivo,  asumiéndola voluntariamente en nombre propio y en el 

de su hijo/a. 

 

                                     En Ponferrada, a ____de ________________de ______ 

                                                           

                                          Fdo. _______________________________________  

                                                       (Nombre y apellidos del padre, madre o tutor legal)  

 

 

 

 

NOTA. Para que este escrito tenga validez, es necesario adjuntar una fotocopia del Documento Nacional de Identidad 

(DNI), perteneciente a la persona que firma esta autorización.                                                                                                                                                                                                                                   

El Centro declina cualquier responsabilidad derivada de la posible falsificación de este documento de autorización de 

salida del Centro en horario lectivo. 

                                                                                                                                                                                                

 

                                                                                                                             

A/A JEFATURA DE  ESTUDIOS DEL IES ÁLVARO DE MENDAÑA DE PONFERRADA 

 

 

 


