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ANEXO VI

MODELO DE INFORMACION Y AUTORIZACION FAMILIAR PARA EL DESARROLLO DEL
ACOMPANAMIENTO ESCOLAR Y EL ACOMPANAMIENTO LINGUISTICO PARA ALUMNADO
INMIGRANTE

Con el fin de optimizar la consecucién de las competencias clave en los alumnos y en las alumnas,
el centro I.E.S. Valle del Azahar, a partir del dia 8 del mes de febrero comenzara la actuacién
gratuita del PROGRAMA PARCES en la que, una vez acabada la jornada lectiva, se ofreceran al
alumnado las herramientas y técnicas que les permita mejorar su rendimiento escolar y adquirir
una motivacién positiva hacia su aprendizaje, entre otras ventajas.

Estas actividades seran impartidas por mentoras/es y se realizaran los dias de lunes a jueves desde
las 16:30 a las 18:30 horas, en las instalaciones del centro.

El alumno/ 18 @lUmMNa......oeiecicicictctereee e eve e ha sido propuesto/a por el
equipo docente para asistir a dicho programa. Por tanto, solicitamos su autorizacién para que

participe en el mismo, entregando al centro esta hoja firmada y aportando los datos solicitados.

La Direcciéon del Centro

AUTORIZACION

D./D2 ettt ettt e st ettt e e , €on DNI v, , madre/ padre/
tutor/ tutoralegal de 12 alUMNA/0 ...ttt ettt inscrito
en el CUrso Yy Srupo .....eceeeeeneereereenenns , autorizo su participacién en el programa PARCES y me

responsabilizo de su acompafiamiento, asistencia y recogida en el centro en el que se imparte.
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