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 I.E.S. Iturralde
 Consejería de Educación
 Comunidad de Madrid
C/ Ntra. Sra. de la Luz, 53 28047 Madrid.

   Tfno. 91 462 68 22. Fax. 91 461 79 44

.

	Don / Doña
	          

	con número de D.N.I./ N.I.E. / PASAPORTE 

	Declaro y juro que mi hijo / a
	

	matriculado en este Centro Educativo, en el curso escolar  20   / 20    va a viajar a su país

	en el periodo comprendido entre las fechas del
	

	por los motivos siguientes
	

	

	


Así mismo declaro que los padres autorizamos las faltas de asistencia de nuestro hijo/a al Instituto derivadas de este viaje, habiendo sido informados de las consecuencias negativas que dichas faltas de asistencia pueden tener en el proceso de enseñanza/​ aprendizaje del alumno/a.


Madrid, a      de                de 20



Fdo.- 
