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PARTE DE APERCIBIMIENTO DE CONDUCTAS 
CONTRARIAS A LAS NORMAS DE O.C. COVID 19 

 

PARTE DE APERCIBIMIENTO DE CONDUCTAS CONTRARIAS A 
LAS NORMAS DE O.C. COVID 19  

 

 
NOMBRE DEL ALUMNO____________________________________TELÉFONO______________ 
 
CURSO__________________GRUPO___________TUTOR__________________________________ 
 
FECHA__________________HORA___________LUGAR___________________________________ 
 
NOMBRE DEL PROFESOR__________________________________________________________ 
 

 
CONDUCTA CONTRARIA: 
 
____________________________________________________________________________ 
 
 
 
CORRECCIÓN: 
 
____________________________________________________________________________ 
                                                                
  

 
 
 
 

En Palos de la Frontera,  a ______de __________de_______ 
 
                                                          
 

                                                                 FIRMADO: PERSONAL DOCENTE 
                                                       
 
 
 

 
 

NOTIFICACIÓN PARA LOS PADRES DE ALUMNOS  MENORES DE EDAD (copia para la familia y copia 
para el centro) 
 
 
D/Dª_______________________________________________________________como padre/madre/tutor 
legal 
 
He recibido notificación de la conducta contraria y corrección pertinente 
 
 
Palos de la Frontera, ____de______________de__________                                                                FIRMA 
 
 
 
 
 

 


