RESIDENCIA ESCOLAR

D/Dia. , alumno/a de la Residencia Escolar “San
Roque”, mayor de edad, autorizo (SI/NO) a la Residencia a informar a mis padres sobre aquellos
aspectos relacionados con mi convivencia en el Centro y mi proceso educativo, con objeto de mejorar la
calidad de la atencion por parte del personal educativoy promover mi desarrollo personal .

San Roque, a de de 20

Firma
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