DDE NUMERO 169 42192
Viernes 30 de agosto de 2024

ANEXO II

Solicitud de permiso para asistir a actividades de formacién organizadas por las
universidades, organizaciones sindicales, asociaciones profesionales o similares

Apellidos: Nombre:

NIF: Teléfono movil: E-mail:

Cuerpo: Grupo: Subgrupo:
Centro de destino:

Localidad: Provincia:

Expone:

1. Que solicita participar en la siguiente actividad de formacion de la que también adjunta el programa:

Titulo de la actividad:

Lugar de celebracion:

Fechas y horario:

2. Que las actividades lectivas que dejaria desatendidas en ese periodo son las siguientes:

FECHA: Horas Clase Guardias: Tutorias: Otras:

Total:

3. Las actividades lectivas del solicitante quedarian atendidas de la forma siguiente

SOLICITA:

Poder asistir a estas actividades en calidad de y se
compromete a justificar su participacion en estas.

Firma del solicitante Mérida de de20__ .

(Se acompafa informe)
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