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Leacola, dele dnacy

Agrupaci6 Sant Jordi de Fonollosa

INFORME DE PRESA DE MEDICAMENTS

Mestre/a reSPONSADIE ......eeevii i
Nom del pare, mare 0 tutor/a legal .......ccoueeeeeeveeeiieciieee e,
Data :

Signatura del pare, mare o tutor/a legals :

Mestra AngelaTorras, | 08259 FONOLLOSA Teléfon 93 836 60 79



