
JUSTIFICANT   ARREPLEGADA FILL PER MALALTIA  

Sr/a ________________________ DNI _________________ ha sigut avisada

per telèfon per a vindre a arreplegar al seu fill ____________________

per trobar-se malalt. Ha vingut a arreplegar-lo a les _______h del dia

de hui.

I perquè així conste als efectes oportuns signe el present.

Ròtova a,      de/d’             de 20

El/La  Cap d’estudis

Signat:______________________________

JUSTIFICANTE RECOGIDA HIJO POR ENFERMEDAD  

Sr/a  __________________________DNI _______________ha sido avisado/a 
por teléfono para venir a recoger a su hijo por encontrarse enfermo.
Vino a recogerlo a las  _________h del día de hoy.

Y para que así conste a los efectos oportunos firme el presente.

Rótova   a         d’/de            de 20

La Jefe de estudios

Firmado:______________________________
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