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JUSTIFICANT DE LES FALTES D'ASSISTÈNCIA DEL PROFESSORAT 

Nom i cognoms:________________________________________________________ 

Professor/a de:__________________________________________________________ 

no va assistir a classe el/els dia/dies _______________ del mes de ________________ 

Motiu (marque amb una creu el motiu de la falta o retard, segons amb el Capítol II del Decret 

7/2008 de 25 de gener (D.O.G.V nº5690 de 29/01/2008) i adjunte el justificant corresponent): 

□ Per celebració de matrimoni o unió de fet, propi o d'un familiar de 1r o 2n grau (Art.2) 

□ Per matrimoni o unió de fet (15dies) (Art.3) 

□ Per tècniques prenatals (Art.4) 

□Per maternitat biològica (Art.5) 

□ Per adopció o acolliment de menors (Art.6) 

□ Per adopció internacional (Art.7) 

□ Per lactància (Art.8) 

□ Per paternitat (Art.9) 

□ Per interrupció de l'embaràs (Art.10) 

□ Permís mèdic, educatiu i assistencial (Art.11) 

□ Per malaltia greu o defunció d'un familiar de 1r o 2n grau: (Art.12) 

            Indicar parentesc: □ familiar de 1r grau □ familiar de 2n grau 

□ Per proves selectives i exàmens (Art.13) 

□ Per trasllat de domicili habitual (Art.14) 

□ Per deure inexcusable (Art.15) 

           Indicar motiu: ________________________________________________ 

□ Per funcions representatives i formació (Art.16) 

           Indicar motiu: ________________________________________________ 

PER MALALTIA: 

□ d'un dia □ de dos dies □ de tres dies 

HORES D'ABSÈNCIA (LECTIVES I COMPLEMENTÀRIES): 

tot el dia  8h  8'55h  9'50h  10'45h  11'15h  12'10  13'05h  14h  14'20h  15'15h  16'10  17'05  altres 

   □     □    □     □      □     □      □     □     □    □     □      □     □     □ 

Vist i Plau                                                                                          València, a ____ de ____ de 20__ 

El/La director/a 

Signat:____________________                                Signat:______________________ (l'interessat) 


