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	Generalitat de Catalunya

Departament d'Ensenyament
Institut Badalona VII

Ausiàs Marc, 86

08912 Badalona

Tel. 93 3978511 

Fax 93 3978541

iesb7@xtec.cat

www.institutb7.cat


Sol·licitud de justificació de faltes d’assistència per motius laborals_____

Nom i cognoms de l’alumne/a:.........................................................................................

NIF/Passaport/NIE:......................................  Grup: ........................................................

Curs 2.......... - 2............

Exposa

Que actualment treballa a l’empresa ............................................. i el seu horari laboral impossibilita la seva assistència a part de les classes del cicle formatiu en el que es troba matriculat.

Adjunta còpia del contracte laboral i certificat de l’empresa en el que es fa constar l’horari laboral.
Sol·licita

Que es considerin com a justificades les seves faltes d’assistència els dies i hores que s’especifiquen a continuació:

	Dia
	Hores
	Mòduls/Unitats formatives

	Dilluns
	
	

	Dimarts
	
	

	Dimecres
	
	

	Dijous
	
	

	Divendres
	
	


Signatura de l’alumne/a

Nom, cognoms i signatura del pare/mare/tutor(a) legal

(en cas que l’alumne/a sigui menor d’edat)

Data:...............................

A l’atenció del director/a de l’INS Badalona VII______________________________
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