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En/na …………………………………………………………………………………….amb DNI………………………………………………………    autoritzo el meu fill/a
………………………………………………………………..del curs 1r d’Educació Primària a realitzar l’activitat de psicina “Ja Nedo” a les instal·lacions del CEM Bac de Roda durant tot el curs escolar. Aquesta activitat forma part de l’àrea d’Educació Física i està inclosa dins del Projecte Curricular de Centre de l’Escola Catalònia. 
	Signatura pare/mare/tutor/a




Barcelona,……..…..de/d’……………….…………….de 2017
Carrer Perú,195    08020 BARCELONA       Tel. 93 307 63 66      escolacatalonia@xtec.cat            www.escolacatalonia.cat 

