
C.E.I.P.S.O FRANCESC CARRÒS
Carrer Nou d’Octubre, 31

46717 – LA FONT D’EN CARRÒS
Tel. 96 282 65 30     Fax: 96 282 65 31

Correu electrònic: 46004024@  edu.  gva.e  s  

Jo  amb DNI alumne/a del CEIPSO 

Francesc Carròs, del curs , expresse tindre coneixement de la meua 

OBLIGACIÓ:

1. De romandre al Centre durant totes les hores lectives del calendari escolar *NOTA 1 
2. De  seguir  respectuosament  el  DECRET  39/2008  de  4  d  ́abril  del  Consell,  sobre  la

convivència als centres docents no universitaris sostinguts amb fons públics i sobre els
drets i deures de l ́alumnat, pares, mares, tutors/es, professorat i personal d’administració
i serveis (DOCV 9 d ́abril del 2008)

3. De seguir respectuosament el Reglament de Règim Interior

I  em faig  RESPONSABLE de  les  conseqüències  derivades  de  l’incompliment
d’aquesta obligació.

Signat                                                     

A continuació, cal que signen el pare i/o la mare o el tutor/a legal de l ́alumne/a * NOTA 2 

NOM I COGNOMS DNI SIGNATURA

PARE

MARE

O TUTOR/A
LEGAL

La Font  D’En Carròs, a de  de 

Notes:
➢ NOTA  1  En cas que l  álumne/a menor d’edat  haja d’eixir  del  Centre durant  l  ́horari  lectiu i  per causa justificada,  només ho farà

acompanyat  pel  pare,  mare,  tutor  legal,  germà/na  major  d’edat  o iaio/a  que prèviament  haurà presentat  el  seu DNI i  haurà
emplenat el full d’eixida que està a la seua disposició a consergeria.

➢ NOTA 2 En cas de no convivència per separació, divorci o situació anàloga, caldrà que signen pare i mare.

➢ El document original es quedarà amb la resta de la documentació de l ́alumne/a i una còpia serà entregada al tutor/a.

ACCEPTACIÓ OBLIGACIONS
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