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  DPTO. DE ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS Y EXTRAESCOLARES 

REGISTRO Y/O AUTORIZACIÓN DE ACTIVIDADES. CURSO 2024-2025 

          Actividad complementaria: dentro del horario lectivo, con contenido didáctico. 

          Actividad extraescolar: fuera del horario lectivo, no evaluables. 

DEPARTAMENTO DE ____________________________________________________ 

PROFESOR/A RESPONSABLE DE LA ACTIVIDAD________________________________ 

Correo de contacto _____________________________________________________ 

ACTIVIDAD (incluyendo lugar de 
realización) 
 
 

 

CURSO Y GRUPOS 
 
 

 

PROFESORES ACOMPAÑANTES 
(incluir al profesor responsable 
si procede) 
 

 

BREVE JUSTIFICACIÓN 
 
 
 

 

CUOTA A PAGAR 
 

 

FECHA Y HORA DE INICIO 
 

 

FECHA Y HORA DE 
FINALIZACIÓN  
 

 

 

 → Adjuntar al final del documento el listado de alumnos por grupos. 

A cumplimentar por el Jefe Dpto. AAEE: 

         Actividad incluida en la PGA aprobada por el Consejo Escolar (fecha) ________ 

         Actividad sobrevenida y aprobada por el Consejo Escolar (fecha) __________ 

       Palencia, a _____ de ____________  de 20__ 

 

 

ÁLVARO VIELBA IGLESIAS (Jefe Dpto. AAEE)  alvaro.vieigl@educa.jcyl.es  

mailto:alvaro.vieigl@educa.jcyl.es

