
 Autoritzo a rebre informació per correu electrònic de l'AMPA Els Llorers i de 
l'Escola relacionada amb l'escolarització del meu fill i activitats relacionades.

Adreça de correu electrònic: ......................................................................

Nom del nen/a: .....................................................................................

Curs del nen/a..........................................................................................

Nom i cognoms del pare/mare/tutor:..........................................................

Signatura

Nota: Depositeu l'autorització a la bústia de l'AMPA de l'Escola (al costat de secretaria)

Associació de Mares i Pares de l'Escola Els Llorers
Aragó, 121 – 08015 Barcelona
ampa@ampallorers.com www.ampallorers.com

mailto:ampa@ampallorers.com

