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PERMISO DE  AUSENCIA  DO CENTRO EN HORARIO ESCOLAR 
 

 
Don /Dona ..............................................................................  DNI ...................... 

□ pai   □ nai   □ persoa autorizada para a recollida  dos/as alumnos/as: 

Apelidos e nome do/a alumno/a Curso 

.................................................................................... ................................ 

.................................................................................... ................................ 

 

SOLICITO permiso para ausentar ó/á alumno/a arriba sinalado/a deste centro 

educativo o día ........................ de ................................................... de 20.........., 

dende as .......................... horas ata as ..................... horas polos motivos  que 

a continuación se citan. 

Motivo/s da ausencia: 

...............................................................................................................................

...............................................................................................................................

...............................................................................................................................

............................................................................................................................... 

Así mesmo, son coñecedor/a de que durante este período de tempo queda o 

centro educativo liberado de calquera tipo de responsabilidade, pois recae 

sobre a miña persoa. 

 

 

O pai / nai ou persoa  autorizada 

 

 

Asdo.: .......................................................... 

 

 

 

POR FAVOR, DEIXADEA NA BANDEXA QUE 

HAI EN CONSERXERÍA (PORTA  ENTRADA  PRIMARIA) 


