
 
 

 

 

AUTHORISATION 

I (parent´s name in PRINT)……………………………………………………………………………………….. 

DO authorise my son/daughter (PRINT) ……………………………………………….................................to get 

off the school bus alone. 

My child will not be collected at the bus stop by an adult. I assume full responsibility for my child after he/she 

has left the school bus. 

I understand that my child will not be covered by the school´s or bus company´s accident insurance policy after 

he/she has left the school bus. 

I agree to communicate any changes in these arrangements in writing and to inform the bus monitor. 

This authorisation is valid for future school years at King´s College School. 

 

Signature:……………………………………. 

Date:………………………………………… 

 

AUTORIZACIÓN 

Yo (nombre del padre/tutor en Mayúsculas)…………………………………………………………….. 

Si autorizo a mi hijo/a (Mayúsculas)………………………………………………………………a bajarse solo/a 

del autobús escolar. 

Mi hijo/a no será recogido en la parada por un adulto. Asumo total responsabilidad por mi hijo/a una vez se haya 

bajado del transporte escolar. 

Entiendo que mi hijo/a no estará cubierto por el seguro escolar o de la empresa de transporte una vez se haya 

bajado del transporte escolar. 

Me comprometo a comunicar cualquier modificación de esta autorización por escrito y de informar a la 

monitora. 

Esta autorización es válida para los siguientes cursos escolares en King´s College School. 

 

Firma:………………………………… 

Fecha:…………………………………. 
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