
 

 
 

JUSTIFICACIÓ DE FALTES DEL PROFESSORAT 
 

En/na____________________________________________________, amb DNI __________________    

 

declara que el dia _____________________________ va deixar de fer ____________________ classes.  

 

El motiu va ser _______________________________________________________________________ 

 

____________________________________________________________________________________ 

 

____________________________________________________________________________________ 

 

Els documents que s’aporten són : 

 

1. _____________________________________________________________________________ 

 

2. _____________________________________________________________________________ 

 

 

    Signatura    Gavà, a ______ de ______________ de 20____  
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