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SOLICITUD DE BAJA EN EL CENTRO 

 

A la atención de la secretaría del centro del CEIP LAVIADA: 

Yo _____________________________________________________, con         

DNI _______________________ como padre/madre/tutor/tutora  

Yo _____________________________________________________, con         

DNI _______________________ como padre/madre/tutor/tutora de 

 

- (alumno/a 1)____________________________________________________ 

- (alumno/a 2)____________________________________________________ 

- (alumno/a 3)____________________________________________________ 

- (alumno/a 4)____________________________________________________ 

 

Se informa al centro de que a partir del día _______ del 

mes_____________________ del año ____________________ nuestro hijo/a 

(hijos/hijas) causarán baja en el centro por las siguientes razones: 

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________ 

 
Gijón, _____de __________del año 20_ 

 
 
 
 
Firma del tutor/a 1 Firma del tutor/a 2 

 

 

                    Familia monoparental. Sólo se requiere una firma. 
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