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Justificante de faltas

, con DNI

como

del curso grupo

SOLICITA que se le justifiquen las ausencias los dias y horas indicados a continuacién por el siguiente
motivo (indiquese claramente).

Lunes dia: Martes dia: | Miércoles dia:| Jueves dia: | Viernes dia:

12 hora

22 hora

32 hora

42 hora

52 hora

62 hora

72 hora

Gijon, a

Firmado:

( A la atencion del curso grupo ) Imprimir
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