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CONSEJERÍA DE EDUCACIÓN 

 

ACEPTACIÓN NORMAS DEL CENTRO 

 
 

 
Familia/tutores legales del alumno/a: ________________________________________ 

Del curso________________________ del CEIP Pinar Prados de Torrejón, 

Reconoce haber leído y acepta las normas que se encuentran recogidas en las Normas de 

Organización y Funcionamiento del Centro.  

 

Pozuelo de Alarcón, a                        de                                        de 20 

 

Firmado alumno/a                          Firma tutor/a                             

 

 

 Nombre:                                             Nombre:                                               
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