
CEIP PARE BARTOMEU POU
FULL DE LLARGA ABSÈNCIA

Jo, ______________________________________________________________ amb DNI ________________

com a pare, mare o tutor/a legal de l’alumne __________________________________________

del curs i grup ____________________ exposo que baix la meva responsabilitat l’infant no

assistirà a classe els següents dies, sabent que encara així, les faltes d’assistència d’aquest

període, seran injustificades.

De dia _____/______/_______ a dia _____/______/_______.

Motius de l’absència:

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

Signatura i data:

Algaida, _____ de __________________ de ________.
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