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Tipificacion de la infraccién: Tales
hechos son constitutivos de infraccion
administrativa, en los términos previs-
tos en el art. 34 de la Ley 8/2000 de 30
de noviembre, {DOCM num. 126 de 19
de diciembre de 2000) de Ordenacion
Sanitaria de Castilla-La Mancha, tipifi-
cada en la normativa siguiente:

- Articulo 8.1.c) relacionado con el
apartado 2 det citado articulo de la Ley
28/2005, de 26 de diciembre, de medi-
das sanitarias frente al tabaquismo y
reguladera de la venta, el suministre,
el consumo y la publicidad de los pro-
ductos del tabaco. (BOE: 27-12-2005).
- Articulo 19.2.e) de la citada Ley.

- Articulo 37 g) de la Ley 8/2000, de 30
de noviembre.

CalificAndola como leve y sancionable
con multa de hasta tres mil ¢inco euros
con seis céntimos de euro, seguln esta-
blece los articulos 35 y 36.1, respecti-
vamente, de la citada Ley.

Contestacion del interesado at acuerdo
de iniciacion: Por escrito de fecha 18
de noviembre de 2006 manifiesta:

El iocal no es de nuestra propiedad,
esta alquilado. Se solicitd al duefio
autorizacién para hacer las cbras
correspondientes. En la actualidad se
ha procedido a sefializar y separar la
zona de fumadores.

No se hizo proyecto de apertura sino
un cambio de titularidad de la licencia
municipal, al existir anteriormente un
negocio de hosteleria. Se adjunté la
memoria en el anterior escrito, apare-
ciendo los metros del local.

El local se cerrd al pablico el 31 de
agosto de 2006 como consecuencia de
la imposibilidad de adecuar el locat a la
Ley 28/2005, ya que se necesitaba el
consentimiento del duefio, que no se
pudo conseguir.

Fundamentos de la propuesta: No que-
dan desvirtuados los hechos imputa-
dos teniende en cuenta las siguientes
consideracionas:

De conformidad con el articulo 137,3
de la Ley 30/92, de 26 de noviembre,
de RJAP y PAC, y el articulo 17,5 del
R.D. 1398/93, de 4 de agosto, Regla-
mento que regula el procedimiento de
la potestad sancionadora, los hechos
constatados por funcionarios a los que
se les reconoce la condicion de autori-
dad y que se formalicen en documento
ptiblico observando los requisitos lega-
les pertinentes, tendran valor probato-
rio, sin perjuicio de las pruebas que en

defensa de sus derechos puedan apor-
tar los interesados. Se produce la
inversion de la carga de la prueba,
correspondiendo a! encartado desvir-
tuar su contenido con pruebas suficien-
tes, precisas y plenamente convincen-
tes y no con meras alegaciones, como
ocurre en el presente caso, teda vez
que los hechos han sido apreciados
visualmente por la inspeccion actuante
en su actuar objetivo e imparcial.

Existe una correcta incardinacion de
los hechos en la figura de la infraccion,
toda vez que no se sefaliza debida-
mente las zonas habilitadas para
fumar, al ser un locai con una superfi-
cie superior a 100 m2, para poder
habilitar una zona de fumadores debe
estar separada fisicamente del resto
del local y debidamente compartimen-
tada, debida y visiblemente sefializada
y disponer de sistemas de ventilacion
independiente u otros dispositivos que
permitan garantizar la eliminacién de
humos.

En consecuencia vistas las disposicio-
nes legales vigentes y demas de gene-
ral aplicacion, €l Instructor que suscribe,
de conformidad con el articule 19.3 del
Real Decreto 1398/1993, de 4 de agos-
to (BOE. 2-8-93), formula al llmo. Sr.
Delegado Provincial de Sanidad, en los
términos previstos en el articulo 3.1.a)
del Decreto 41/1994, la siguiente:

Propuesta

Imponer a Luchoro, S.L. multa de Cien
euros (100 euros), como responsable
directo de la comisién de una infrac-
¢idn leve en materia de salud.

De conformidad con el articulo 19.1 del
Real Decreto 1398/1993, de 4 agosto,
dispone de un plazo de quince dias
habiles, contados desde el siguiente a
la notificacion de !a presente, para
contestar por escritc a la presente pro-
puesta de resolucién, formulando las
alegaciones que estime pertinentes.

Esta propuesta se cursara al érgano
competente para resclver el procedi-
miento, junto con los documentos, ale-
gaciones e informaciones que cbren
en el expediente.

Se acompaia en Anexo una relacién
de documentos obrantes en el procedi-
miento a fin de que pueda obtener las
copias de los que estime convenien-
tes.

Toledo, 13 de marzo de 2007 .- La Ins-
tructora.- Fdo.: M® Angeles Rey Léza-
ro-Carrasco

Anexo

Se le comunica que podra acceder al
contenido del expediente nGmerc
45148/2006, depositado en estas
dependencias administrativas, pudien-
do obtener copias de los documentos
obrantes en el mismo, al amparo de lo
establecido en el articulo 3.1, conce-
diéndole un plazo de quince dias a
contar desde el siguiente al de la
recepcion de la presente notificacion,
para formular alegaciones y presentar
los documentos e informaciones que
estime pertinentes.

Se citan los documentos obrantes en el
expediente sancionador de referencia.

1. Nota de Régimen Interior de Consu-
mo para Asesoria Juridica junto con
documentacion anexa, de fecha
27/07/06.

2. Acuerdo de Iniciacion de fecha
6/11/06.

3. Acuse de recibo justificativo de la
notificacién anterior-vuelto-.

4. Certificado de antecedentes, de
fecha 14/11/06.

5. Alegaciones al Acuerdo de Inicia-
cién, de fecha 16/11/06

Toledo, 27 de marzo de 2007
El Delegado Provincial
EUGENIO HUGO MUNQZ CLAVER

(AR R E NS}

Consejeria de
Educacion y Ciencia

Orden de 30-03-2007, de la Con-
sejeria de Educacion y Ciencia,
por la que se regula la atencién
educativa al alumnado hospitali-
zado y convaleciente escolariza-
do en los centros docentes no
universitarios sostenidos con
fondos publicos, se crean los
Equipos de Atencion Educativa
Hospitalaria y Domiciliaria y se
ordena 1a estructura y funciona-
miento de los Equipos de Aten-
cion Educativa Hospitalaria y
Domiciliaria en la Comunidad
Auténoma de Castilla-La Man-
cha.

La Ley Organica 2/2006, de 3 de
mayo, de Educacién establece en el
articulo 71 los principios que han de
guiar las actuaciones de las Adminis-
tracicnes educativas para garantizar la
equidad en la educacion.
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El Decreto 138/2002, de 8 de octubre,
por el que se ordena la respuesta edu-
cativa a la diversidad del alumnado en
la Comunidad Auténoma de Castilla-La
Mancha. (DOCM, 11 de octubre} reco-
noce a la salud, cuando su estado no
permite la asistencia regular a clase,
como uno de los obstaculos que incide
de forma negativa en el desarrollo per-
sonal del alumnado y que requiere de
una atencién especifica individualiza-
da.

El citado Decreto 138/2002 en su
articulo 4 establece que la atencién a
la diversidad, se regira por los princi-
pios de normalizacion, integracion e
inclusion escolar, compensacion y dis-
criminacion positiva, habilitacién e
interculturalidad.

El Decreto de Orientacién 43/2005 por
el que se regula la Qrientacién educati-
va y profesional en la Comunidad
Autdnoma de Castilla-La Mancha
(DOCM, 29 de abril) dispene que todo
el profesorado es responsable “en un
primer nivel” de la orientacion y tutoria
del alumnado.

El mencionado Decreto 43/2005 en su
articulo 5 establece que la finalidad de
la tutoria es la de contribuir a la perso-
nalizacion e individualizacién de los
procesos de ensefianza y aprendizaje
y las tareas de mediacién entre alum-
nado, profesorado y familia.

La Consejeria de Educacién y Ciencia
mediante Orden de 8 de julio de 2002,
de la Consejeria de Educacion y Cultu-
ra, reguld con cardcter experimentai la
estructura, funcionamiento y madelo
de intervencion de los equipos de
atencion Educativa Hospitalaria y
domiciliaria (EAEHD) (DOCM 19 de
julio} mejorando y ampliando la aten-
cién educativa que venian prestando
las aulas hospitalarias, con el objeto
de dar una respuesta educativa ade-
cuada al alumnado escolarizado en los
centros docentes de niveles no univer-
sitarios sostenidos con fondos publicos
que debe permanecer hospitalizado o
convaleciente en su domicilio un perio-
do determinadoc de tiempo.

Asi mismo la Orden de 30 de agosto
de 2005, de la Consejeria de Educa-
¢ién y Ciencia, por la que se prorrogan
y amplian, para el curse 2005-2006,
determinadas actuaciones de compen-
sacién educativa en la Comunidad
Autdonoma de Castilla-La Mancha.
(DOCM, 14 de diciembre) prorrogé y
ampli¢ las actuaciones de estos equi-
pos durante el curso 2005-2006.

La Orden de 30 de agosto de 2008, de
la Consejeria de Educacion y Ciencia,
por 1a que se prorrogan para el curso
2006-2007 determinadas actuaciones
de compensacion educativa en la
Comunidad Autonoma de Castilla-La
Mancha (DOCM, 05 de diciembre} pro-
rrogé las actuaciones de estos equipos
durante el curso 2006-2007.

Procede ahora, una vez concluido el
periodo experimental y evaluada positi-
vamente la necesidad y las actuacio-
nes de estos equipos, establecer con
caracter permanente su estructura y
funcionamiento y regular todas las
actuaciones, sean realizadas por estos
equipos o por otras unidades propias o
externas, que tengan como objetivo
dar respuesta a este alumnado.

Por todo ello, de acuerdo con las com-
petencias atribuidas por el Decreto
67/2006, de 26 de mayo, por el gue se
modifica el Decretc 88/2004 de 11 de
mayo, por el gue se establece la
estructura organica de la Consejeria
de Educacion y Ciencia, dispongo:

Primero. Objeto y dmbito de aplica-
cion.

La presente Orden tiene como objeto
la regulacion de ia atencion educativa
al alumnado hospitalizado y convale-
ciente escolarizado en los centros
docentes de niveles no universitarios
sostenidos con fondos publicos de
Castilla-La Mancha y la creacion de los
Equipos de Atencién Educativa Hospi-
talaria y Domiciliaria y la regulacion de
su organizacién y funcionamiento.

Segundo: Destinatarios y objetivos de
la atencién educativa a la poblacion
hospitalizada y convaleciente.

1.- La atencion educativa hospitalaria y
domiciliaria tendra como finalidad prin-
cipal prevenir y evitar la marginacion
en el proceso educativo del alumnado
que cursa Educacién Infantil, Educa-
cién Primaria y Educacion Secundaria
Obligatoria y Bachillerato que por pres-
cripcion facultativa deba estar hospita-
lizado o convaleciente y no pueda
asislir a clase.

La atencion educativa al alumnado
hospitalizado y convaleciente tiene
como objetivos:

a. Garantizar una atencion educativa
individualizada al alumnado durante el
periodo de hospitalizacién y convale-
cencia,

b. Prestar asesoramiento a las familias
para mantener la comunicacion del

alumno con el enternc y fomentar el
uso formativo activo del tiempo libre.

¢. Asegurar la comunicacion entre el
centro educativo, las familias y los ser-
vicios sanitarios para facilitar la adap-
tacion a la nueva situacién y la pronta
reincorporacién a su centro educativo.
d. Asegurar la continuidad del proceso
ensefianza-aprendizaje, mediante la
coordinacion adecuada entre los distin-
tos profesionales que actdan con el
alumnado hospitalizado o convalecien-
te, centro docente y Equipos de Aten-
cién Educativa Hospitalaria y Domici-
fiaria.

Tercero. Principios y niveles de la
atencién educativa de los Equipos de
Atencion Educativa Hospitalaria y
Domiciliaria

La atencién educativa hospitalaria y
domiciliaria se regird por los mismos
principios educativos que el resto de
las actuaciones de atencion a la diver-
sidad y se organiza en dos niveles:

a. En un primer nivel, la respuesta se
organiza a través de los recursos pro-
pios del ¢centro, dando prioridad a las
actuaciones en el marco de la res-
puesta a la diversidad.

b. En un segundo nivel, a fravés de los
Equipos de Atencién Educativa Hospi-
talaria y Domicitiaria.

Cuarto. Condiciones de la atencién
educativa

La intervencidn se planificard en fun-
cién de las necesidades del alumnado
y se ajustara de forma flexible a la
duracion del periodo de hospitalizacion
y convalecencia, atendiendo a los
siguientes criterios:

a) En el periodo de hospitalizacién: 1°
larga estancia (méas de 30 dias). 2°
media estancia {de 15 a 29 dias). 3°
corta estancia (menos de 15 dias).

b) En el periodo de convalecencia:
periodos superiores en todos los casos
a 20 dias.

¢) Tendran prioridad en la atencién el
alumnado de etapas obligatorias, el
que tenga una mayor duracién de la
hospitalizacién o convalecencia y el de
menor grado de autonomia.

Quinto. El centro educativo.

1. En el Plan de Orientacion y Atencidn
a la Diversidad del centro debe concre-
tarse el procedimiento de actuacion
para atender al alumnado hospitaliza-
do o convaleciente en su domicilio
matriculado en el centro educativo
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2. El Director/a del centro una vez
conocida la hospitalizacién o convale-
cencia del alumno/a a través de la
informacion de las familias adoptara
las siguientes medidas:

a. En el caso de hospitalizacién o con-
valecencia, pondra en conocimiento de
la Delegacién de Educacion y Ciencia
y del Equipo de Atencién Educativa
Hospitalaria y Domiciliaria las necesi-
dades educativas del alumnado deriva-
das de su enfermedad para que se
integre a la mayor brevedad en fas
acciones formativas (Anexo lll).

b. En todos los casos, y una vez inicia-
do el proceso, garantizara la coordina-
cién entre el centro, los profesicnales
que desarrollan la atencién educativa y
las familias.

Sexto. Equipos de Atencién Educativa
Hospitalaria y Domiciliaria. Ambitos de
actuacion y compasicion

1. Los ambitos de actuacién de los
Equipos de Atencién Educativa Hospi-
talaria y Domiciliaria seran las areas
sanitarias de la Comunidad de Castilla-
La Mancha recogidas en el Anexo |, en
la sede que determine ia Delegacidn
Provincial de Educacion y Ciencia.

2. La composicion de los Equipos de
Atencidén Educativa Hospitalaria y
Demiciliaria vendra determinada por
ias necesidades de respuesta educati-
va domiciliaria y hospitalaria.

3. En los centros que cuenten con al
menos cuatro profesicnales dos de
ellos deberan pertenecer al cuerpo de
educacién secundaria, uno cuya espe-
cialidad esté relacionada con el ambito
sociclinglistico y otro cuya especiali-
dad esté relacionada con sl dmbito
cientifico-tecnolégico.

4. Se garantizara la respuesta de
todas las necesidades educativas del
alumnado independientemente de la
distancia del domicilio familiar a la
sede del Equipo de Atencion Hospita-
laria y Domiciliaria.

Séptimo. Funciones de los Equipos de
Atencidén Educativa Hospitalaria y
Domiciliaria

El Equipo de Atencién Educativa Hos-
pitalaria y Domiciliaria, teniendo en
cuenta las condiciones de salud del
alumnado, desarrollara las siguientes
funciones:

a. Elaborar un Plan de trabajo indivi-
dual en colaboracién con el Tutor/a y
las Unidades o Departamentos de

Orientacion a partir de la evaluacion
inicial del alumnado transmitida por el
equipo educativo

b. Asegurar la continuidad del proceso
de ensefianza-aprendizaje def alumna-
do y su evaluacién continua en colabo-
racidon con ¢l equipo educativo del cen-
tro

¢. Colaborar en su adaptacién al cen-
tro hospitalario y a la situacién de con-
valecencia, y en su posterior reincor-
poracién al centro educativo una vez
que se produzca el alta médica.

d. Asesorar a las familias sobre el pro-
ceso educativo de sus hijos, facilitando
informacion e implicandolas para que
colaboren en la medida de sus posibili-
dades.

e. Planificar estrategias de coordina-
cién con el equipo docente del centro
donde esta matriculado el alumno y
con el personal sanitario del centro
hospitalario.

f. Elaborar un informe final en el que
consten los progresos del alumno
durante su periodo de hospitalizacién o
convalecencia, dicho informe sera
remitido al centro educativo antes de
finalizar cada curso ¢ una vez finaliza-
do el periodo de convalecencia.

Octavo. Plan de atencién educativa
individual.

1 Ei Equipo de Atencién Educativa
Hospitalaria y Domicitiaria abrird un
expediente del alumnado al que se
incorporara un informe del tutor/a y del
orientador/a del centro, con el visto
bueno del Director/a, especificando el
nivel de competencia curricular y la
consiguiente programacion de las dis-
tintas areas, que servira de base para
la respuesta educativa.

2. El Equipo de Atencién Educativa
Hospitalaria y Domiciliaria, en colabo-
racion con el tutorfa, el orientador/a y
la familia, elaborara un plan de aten-
cion educativa individual en el que se
espegcificaran los objetivos, los conteni-
dos, la organizacion de la raspuesta,
las actividades, el horario y el progra-
ma de evaluacidn interna para un
periodo maximo de 30 dias, que se ird
adaptando a la situacién del alumnado.

3. Este plan se desarrollara asimismo
de acuerdo con los siguientes princi-
pios metodolégicos:

a. Atencién educativa individualizada a
partir de la evaluacién inicial de las
competencias curriculares, adaptada a
la edad, nivel escolar y condiciones de
salud.

b. Globalizacion en las actividades
curriculares programadas.

¢. Organizacion flexible de ias activida-
des orientadas al aprendizaje coopera-
tivo y comunicativo en las situaciones
que sea posible

d. Uso de las TiC como herramienta
de aprendizaje.

e. Evaluacion continua y cualitativa del
proceso y evaluacion final.

Noveno. Condiciones de acceso y de
actuacién de los Equipos de Atencidn
Educativa Hospitalaria y Domiciliaria

1. El profesorado de los Equipos de
Atencidon Educativa Hospitalaria y
Domiciliaria accedera a los mismos
mediante un concurso especifico que
respete los principios de igualdad,
mérito, capacidad y publicidad.

2. El profesorado seleccichado perma-
necera en comision de servicios. Esta
podra ser renovada anualmente, pre-
via valoracién positiva por la adminis-
tracién educativa del trabajo desarro-
llado, por un periodo maximo de cinco
afios. Una vez cumplide el periodo
maximo el profesorado podra participar
de nuevo en el concurso especifico
que se convogue al efecto

3.- El herario del profesorado se ajus-
tara en su cdmputo global a lo estable-
cido para el resto del profesorado.
Dicho horario se adaptara a las parti-
cularidades de la intervencién inclu-
yendo, junto a la actuacidn con el
alumnado, las sesiones de coordina-
cién con el equipo sanitario, tutores,
familias y el equipo de orientacién edu-
cativa asi como la coordinacion con el
resto de equipos participantes en el
programa.

Décimo. Procedimiento para solicitar 1a
intervencién y condiciones de ia
misma.

1. Los padres, madres o tutores lega-
les del alumnado solicitaran, segun
Anexo |l, a la Direccién del centro
docente donde esté matriculado el
alumno, la prestacion del servicio de
apoyo educativo. Una vez recibida
dicha solicitud, la direccion del centro
remitira el Anexc lll, acompanado del
correspondiente informe médico,
simulténeamente a la Delegacién de
Educacién y Ciencia de su provincia y
al Equipo de Atencién Educativa Hos-
pitalaria y Domiciliaria de su Area
Sanitaria.

2. La Inspeccién de Educacién, super-
visara la propuesta de intervencion

Undécimo. Coordinacion,




9246

10 de abril de 2007

D.0.C.M. Nim. 75

1.- El Equipo de Atencién Educativa
Hospitalaria y Domiciliaria tendra un
coordinador o coordinadora nombrado,
de entre sus miembros, por el Delega-
do/a Provincial de Educacion y Cien-
cia.

2. El coordinador o coordinadora ten-
dra la responsabilidad de representar
al Equipo de Atencién Educativa Hos-
pitalaria y Domiciliaria, coordinar la
programacion, desarrollo y evaluacién
del Plan de intervencion, gestionar los
recursos, y elaborar la Memoria final.

Duodécimo. Seguimiento y supervision

El Servicio de Inspeccién Educativa
sera el responsable del control, la
supervision y el seguimiento del plan
de actuacién de los Equipos de Aten-
cién Educativa Hospitalaria y Domici-
liaria.

Disposicion adicional primera

Creacién de Equipos de Atencion Edu-
cativa Hospitalaria y Domiciliaria
(EAEHD).

Se crean los Equipos de Atencidn Edu-
cativa Hospitalaria y Domiciliaria cuyo
4mbito de actuacién se correspondera
con las Areas de Salud de la Conseje-
ria de Sanidad, determinando su ubi-

cacion la respectiva Delegacion Pro-
vincial de Educacién y Ciencia.

Los Equipos de Atencidon Educativa
Hospitalaria y Domiciliaria que se
crean se recogen en el Anexo |.

Disposicion adicional segunda

La Consejeria de Educacidn y Ciencia
cuando existan necesidades fuera de
la zona de actuacién de tos Equipos
autorizara cupo adicional de profesora-
do, adscribiendo a este profescrado al
centro donde esta matriculado el alum-
no o al Centro de Recurscs y Asesora-
miento a la Escuela Rural {CRAER) al
que pertenezca dicho centro.

Disposicién adicional tercera

Mediante Resolucién de la Direccion
General de Igualdad y Calidad en la
Educacion podra incrementarse la
plantilla de estos Equipos en aquellas
zonas sanitarias que se recojan en el
Convenic de colaboracidon existente
entre la Consejeria de Educacion y
Ciencia y el Servicio de Salud de Cas-
tilla-La Mancha (SESCAM) en materia
de atencion educativa hospitalaria.

Disposiciones finales

Primera.

Se autoriza a las Direcciones Genera-
les de la Consejeria de Educacion y
Ciencia, cada una en su ambito espe-
cifico de competencias, a dictar cuan-
tos actos sean necesarios para el
desarrollo de la presente Orden.

Segunda

La presente Orden entrard en vigor al
dia siguiente de su publicacién en el
Diario Oficial de Castilla-La Mancha.

Toledo, 30 de marze de 2007

El Consejero de Educacién y Ciencia
JOSE VALVERDE SERRANC

Anexo |

a)} EAEHD de Albacete, Area Sanitaria
de Albacete

b) EAEHD de Ciudad Real, Area Sani-
taria de Ciudad Real

c) EAEHD de Alcazar de San Juan,
Area Sanitaria de Mancha Centro

d) EAEHD de Puertollano, Area Sani-
taria de Puertollano

e) EAEHD de Cuenca, Area Sanitaria
de Cuenca

f} EAEHD de Guadalajara, Area Sani-
taria de Guadalajara

g) EAEHD de Toledo, Area Sanitaria
de Toledo

h) EAEHD de Talavera de la Reina,
Area Sanitaria de Talavera de 1a Reina
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ANEXO |II. SOLICITUD DEL SERVICIO DE APOYO EDUCATIVO
DOMICILIARIO.

Don/Doia
Padre o tutores legales del alumno/a

Con domicilioen.....c.covvviinvirarmenaaeans Calle
TelEfON0. ..ot
Escolarizadoen el Centro.....coveveeeeriiciiinciiiiiiinenns en el Curso

JUSTIFICAN por medio del correspondiente informe médico la imposibilidad de su
hijo/a para asistir con regularidad a las clases en su centro escolar.

SOLICITAN que sea concedido el apoyo educativo domiciliario y hospitalario con
la mayor brevedad posible, durante el periodo de convalecencia.

COMPROMETIENDOSE a acordar y respetar un horario con el citado servicio, a
la permanencia de algun familiar mayor de edad en el domicilio durante dicho
horario y a la disposicion o habilitacion de un lugar adecuado en el domicilio para
llevar a cabo el trabajo de docencia directa.

a de de 2.00

SR/SRA DIRECTOR/A DEL CP/IES
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ANEXO lll. SOLICITUD DEL DIRECTOR/A DEL CENTRO DEMANDANDO
ATENC!ON EDUCATIVA DOMICILIARIA.

Don/ Dofia

Director/a del CP/IES
Localidad  Provincia
Calle Teléfono

Una vez recibida la demanda de solicitud de atencion educativa domiciliaria de los
Padres del alumno/a

Matriculado/a en este Centro, en el curso
Condomicilioen........cccooeveiiiieiian.. Calle
Teléfono. .. .o

SOLICITC sea atendido por el EAEHD

(Sello det Centro)

SR/SRA DELEGADO/A PROVINCIAL DE EDUCACION Y CIENCIA
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ANEXO HI. SOLICITUD DEL DIRECTOR/A DEL CENTRO DEMANDANDO
ATENCION EDUCATIVA DOMICILIARIA.

Don/ Doia

Director/a del CP/IES
Localidad  Provincia
Calle Teléfono

Una vez recibida la demanda de solicitud de atencién educativa domiciliaria de los
Padres del alumno/a

Maitriculado/a en este Centro, en el curso
Condomicilioen...........cooeviviiiinnninne. Calle
Bz 1] o] (o T

SOLICITO sea atendido por el EAEHD

(Sello del Centro)

SR/SRA COORDINADOR/A DEL EAEHD




