
INSTITUT BELLULLA CANOVELLES 

 
 

AUTORITZACIÓ DE NO ASSISTÈNCIA ALUMNAT MENOR D’EDAT  
  
  
El senyor/a _____________________________ amb DNI ___________________________  
 
pare/mare/ tutor/a de l’alumne/a _______________________________________________  
 
del curs ___________ d’ESO autoritza al/la seu/seva fill/filla a no assistir a classe com a  
 
conseqüència de la convocatòria de vaga del/dels dia/dies __________________________  
  
  
  
  
Canovelles, _______ d ______________________ de ________  
  
  
(Signatura del pare/mare o tutor/a legal)  
 
*Lliurar a  direcció 
……………………………………………………………………………………………………….. 
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AUTORITZACIÓ DE NO ASSISTÈNCIA ALUMNAT MENOR D’EDAT  
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pare/mare/ tutor/a de l’alumne/a _______________________________________________  
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conseqüència de la convocatòria de vaga del/dels dia/dies __________________________  
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