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MODELO DE PERMISO DE SAIDA E/OU AUSENCIA EN HORARIO LECTIVO
XUSTIFICANTE DE SAIDAS:

D./Da. , con DNI
veu recoller ao/a alumno/a
docurso __ de " |[Eso/l IBACH/! [cicLo, grupo ___, as horas do dia /120

polo seguinte motivo:
| Enfermidade leve
.| Asistencia a consulta médica
_loutras:

Asdo.:
(D Nai, [ ] pai, __ltitor/a legal, " loutra relacién )
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