KM XUNTA DE GALICIA

:i: CONSELLERIA DE CULTURA, EDUCACION
E ORDENACION UNIVERSITARIA

CEIP "MANUEL FRAGA IRIBARNE" - CARINO

Rexistro de incidencias do centro.

Nome e Apelidos da persoa accidentada

[Persoal [JAlumnado [0 Persoa externa ao centro  (marque o que proceda)

No caso de alumnado indicar grupo/nivel:

Dia, hora e lugar do incidente.

Testemuias (se houbese) do incidente.

Condicions nas que ocorreu o incidente.

Sintomas e/ou consecuencias apreciables do incidente.
(Feridas, fracturas, contusions, alteracions,etc)

Accions levadas a cabo e por quen. (Se foi avisado algun familiar, escribir o nome)

En Carifio a de de

Persoa que fai a comunicacion:

(Entregar en secretaria)
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