
Generalitat de Catalunya 

 Departament d’Educació 

 Institut Gelida 
 

JUSTIFICACIÓ DE FALTES D’ASSISTÈNCIA DE L’ALUMNAT 

 

Alumne/a: ______________________________________________________________________________ 

Curs i grup: _______________   Tutor/a: ___________________________________________________ 

Declara que no ha assistit / assistirà a classe durant:  (dies / hores)  

_________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________ 

L’absència ha estat motivada per: 

_________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________ 

Persona que justifica la falta: _____________________________________________________________ 

Gelida, ___ de ___________  de 20___ 

 

Observacions: 

(1) Els justificants s’han de dipositar a la bústia a l’efecte, però es poden ensenyar prèviament al professor. 

(2) Es recorda que en cas d’examen, els alumnes de Batxillerat han de justificar documentalment el motiu de l’absència. 
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