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IES LUIS BUÑUEL    C/ ORQUIDEA Nº 1 - C/ VIOLETA Nº   10       28933 MÓSTOLES               

TELEFONOS    912360001-916183971            email:  ies.luisbunuel.mostoles@madrid.org 

_________________________________________________________________________________________________________________ 

 

        

 

 

DON/ DOÑA ………………………………………………., con D.N.I. /N.I.F. número 

………………………., con domicilio en la calle ……………………..……………….., 

núm. ……, de la localidad de …………………………………. madre/ padre/ tutor/ tutora 

(táchese lo que no proceda) del menor ………………………………………………………………. 

con D.N.I. /N.I.F. número ……………………….  

 

DECLARA SOLEMNEMENTE 

 

Que la ausencia de firma del otro progenitor en la solicitud de preinscripción o 

matrícula se debe a: 

 Familia monoparental 

 Otros motivos (indicarlos): 

 

 

 

 

 

 

Y que se compromete a comunicar al progenitor no firmante de las decisiones tomadas 

en el ámbito académico. 

 

 

 

En Móstoles a ….. de ……………….. de 2020 
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