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Anexo VII (1.1). FICHA DE REGISTRO DE AULA DEL INCIDENTE

N° incidente

DATOS DE IDENTIFICACION DEL ALUMNO

Nombre y apellidos:

Nivel y grupo:

Tutor/a

DESCRIPCION DEL INCIDENTE

Fecha:

Hora:

Lugar:

Actividad:

Dafios sufridos: NO El implicado/s reconoce los hechos:  NO.

si|:| Si |:|

RELATO DE LOS HECHOS




OTROS ALUMNOS IMPLICADOS:

TIPOLOGIA DE LA FALTA:

MEDIDAS ADOPTADAS:

FIRMA
PROFESOR/TUTOR




