
JUSTIFICANT DE FALTES D'ASSISTÈNCIA

SIGNATURA DIGITAL
NOM

DNI

ALUMNE/A 

CURS I GRUP

HORES

MOTIU

DNI (mare, pare o tutor legal) 

NOM

Motius de salut (només menors amb justificant del responsable legal) 

ntena)

Examen oficial

Visita mèdica ineludible

Vaga d'estudiants / Vaga general 

JUSTIFICANTS ADJUNTS 
(Clicar sobre la imatge)

1a 2a 3a 4a 5a 6a 7a 8a 9a 10a 11a 12aTotes

SIGNATURA MANUAL

Hospitalització o malaltia greu d'un familiar

Deure inexcusable / Força major

DATES
INICI I FI

HP
Texto tecleado

INS Baix Camp
Rectángulo

HP
Nota adhesiva
Unmarked definida por HP
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