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D. / Dña.  _________________________________________________________
Padre/madre/tutor del alumno:


Perteneciente al curso                         
grupo 

JUSTIFICA su falta de asistencia el/los día/s:
	
	FECHA

(día-mes-año)
	ASIGNATURAS A LAS QUE SE HA FALTADO

	LUNES
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	MARTES
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	MIÉRCOLES
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	JUEVES
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	VIERNES
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


Por el siguiente MOTIVO:


En Zaragoza, a ________ de ____________ de 20___.

Firma del padre/madre/tutor

Fdo.:




JUSTIFICACIÓN DE FALTAS DE ASISTENCIA DEL ALUMNO
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