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D./Dª _____________________________ padre, madre, tutor/a del 
alumno/a __________________________________ del grupo ______  
 
D./Dª _____________________________ alumno/a del grupo _____, 
mayor de edad, comunica que ha faltado a clase los días y horas 
siguientes: 
 
DÍAS MES HORAS ASIGNATURAS 

    
    
    
    
    
    
    
    
    
debido a: ___________________________________________________ 
____________________________________________________________
____________________________________________________________
____________________________________________________________ 
 
para lo que adjunta la siguiente documentación:_______________ 
____________________________________________________________
____________________________________________________________
____________________________________________________________ 

En _______________ a __ de ___________ de 20___ 
 

Firma del padre, madre o tutor/a​ Firma del alumno/a 
 

Fdo.:______________________​Fdo:__________________ 

D./Dª _____________________________ padre, madre, tutor/a del 
alumno/a __________________________________ del grupo ______  
 
D./Dª _____________________________ alumno/a del grupo _____, 
mayor de edad, comunica que ha faltado a clase los días y horas 
siguientes: 
 
DÍAS MES HORAS ASIGNATURAS 

    
    
    
    
    
    
    
    
    
debido a: ___________________________________________________ 
____________________________________________________________
____________________________________________________________
____________________________________________________________ 
 
para lo que adjunta la siguiente documentación:_______________ 
____________________________________________________________
____________________________________________________________
____________________________________________________________ 

En _______________ a __ de ___________ de 20___ 
 

Firma del padre, madre o tutor/a​ Firma del alumno/a 
 

Fdo.:_______________________​ Fdo.:_________________ 
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