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SOLICITUD DE BAJA DEL COMEDOR ESCOLAR CURSO 20     /20      

 

D/Dª ………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
con DNI: …………………………………………………………….., padre, madre o tutor/a legal del alumno/a 
……………………………………………………………………………, del curso ……….º de ESO, doy mi 
consentimiento para que se efectúe la baja del comedor escolar en el presente curso 
académico. 

 

Por tiempo indefinido    A partir de la siguiente fecha (ese día no come) 

      ……………………………………………………………………

Por un periodo determinado de tiempo             Si ésta es la opción indique el periodo en 
cuestión y la causa de la baja 
…………………………….………………………………...............
...............................................................................
...............................................................................
............................... 

 

En Mijas, a ………. de …………………………………………………. de 20…... 

 

El padre, la madre o tutor/a legal: 

 

 

 

Fdo. ……………………………………………………………………….. 


