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SOLICITUD DE ATENCIÓN EDUCATIVA DOMICILIARIA

 (Padre/madre o tutor/a legal)

	D./Dña.:

	Domicilio:
	Municipio:

	Teléfono/s:

	Padre/Madre o Tutor/a Legal del alumno/a:

	Centro escolar:

	Curso / Etapa:


JUSTIFICA por medio del informe médico que se adjunta la imposibilidad de su hijo/a o representado/a para asistir con regularidad a las clases en su Centro Escolar, y por ello

SOLICITA la intervención del Servicio de Atención Educativa Domiciliaria, para facilitar la continuidad de su escolarización de la forma más normalizada posible.

Y SE COMPROMETE a:

· Acordar y respetar un horario con el citado Servicio,

· La permanencia de alguna persona mayor de edad en el domicilio durante dicho horario.

· La disposición o habilitación de un lugar adecuado en el domicilio para llevar adelante el trabajo de docencia directa.

	En
	a
	
	de
	de 20


El padre/madre o tutor/a legal

Fdo.:
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