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JUSTIFICANTE DE NO ASISTENCIA AL 

COMEDOR ESCOLAR 

 

D./Dª____________________________________________

D.N.I.____________________, padre/madre/tutor/a legal del 

alumno/a 

_________________________________________, del 

curso ____________, notifico que mi hijo/a, no hará uso de los 

servicios del Comedor Escolar en el día de la fecha, por lo que 

será recogido a las 14:00 horas. 

Firmado: 

 

 

 

 

 

 

 C.E.I.P. “PUENTE ZUAZO” 
C/ GONZALO DE CÓRDOBA, 4 (San Fernando) 

11603051. edu@juntadeandalucia.es 
TFNO.956.24.36.27 
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Fecha:_______________________________________ 
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Fecha:_______________________________________ 


