Principado de Consejeria B
i@ Asturias | de Educacién Centro Integrado de Formacion de
Profesional

Apellidos y nombre del alumno/a:

Curso:

Nombre y apellidos de TODOS/AS las personas que tienen la tutoria legal:

eTutor/a 1: Tlfno.

O Especificar (padre, madre, tio, abuela...):

eTutor/a 2: Tlfno.

o Especificar (padre, madre, tio, abuela...):

Contexto familiar:

O Las dos personas que ejercen la tutoria legal conviven con el alumno/a

O El alumno/a convive con un Unico tutor/a (*). Especifique nombre y apellidos:

O Custodia (*). Especificar régimen:

OEI padre/madres ha perdido la patria potestad o tiene orden de alejamiento (*). Especificar
situacion:

OEI alumno/a resida en un centro de acogida (*). Especificar nombre del centro:

Las notificaciones realizadas desde centro mediante SMS solo pueden ser enviadas a un Unico

numero moévil. Escriba el nimero de teléfono movil en el que se desean las notificaciones:

Firma tutor/a 1: Firma tutor/a 2:

Fecha:

(*) Adjuntar documentacion justificativa de la situacién

C/ Marqués, s/n
33402 Avilés
Teléfono: 985 54 53 22
cifpaviles@educastur.org
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