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COMUNICACIÓ D'ABSÈNCIA TEMPORAL PER VACANCES PROLONGADES  
 

Nom i llinatges 
alumne/a: 

 
 

Nom i llinatges  
tutor/a 1: 

 DNI/NIE/Passaport:  

Nom i llinatges  
tutor/a 2: 

 DNI/NIE/Passaport:  

 
Mitjançant el present document informen que el nostre fill/a, s'absenta del centre educatiu per motiu 

de viatge familiar durant el període comprés entre el ____ de/d’________________ de/d’ 20___ al 

____ de/d’________________ de/d’ 20___. 
 

I ens comprometem a què reprengui la seva activitat escolar a la tornada. 
 

 

 

Signatura tutor/a - tutors/es alumne/a: 

 

 

 

 

 
 

Sant Joan de Labritja, ________de/d’ ___________________ de 20__ 

 


