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ANEXO I. REVISION DE LAS CALIFICACIONES FINALES

Don/dofia con DNI n2

padre, madre o representante legal del alumno menor de edad,

(nombre del alumno/a) del curso de

de Educacién Primaria con la siguiente cuenta de correo electrénico, a efectos de

notificacion

EXPONE: No estar de acuerdo con la calificacion final de la/las siguientes asignaturas:

MOTIVOS:

SOLICITA

Y para que conste a los efectos oportunos, firma la presente, enlLas Rozas, a___de junio de 202_

Fdo.: Padre, madre o tutor legal del alumno/a menor de edad.

Att. DIRECTOR DEL CEIP FERNANDO DE LOS RIOS

Los datos personales recogidos en este formulario seran tratados de conformidad con el nuevo Reglamento Europeo (UE)
2016/679 de Proteccion de Datos. La informacion relativa a los destinatarios de los datos, la finalidad y las medidas de
seguridad, asi como de cualquier informacién adicional relativa a la proteccidn de sus datos personales podra consultarlos en el
siguiente enlace www.madrid.org/proteccionDeDatos. Ante el responsable del tratamiento podra ejercer, entre otros, sus
derechos de acceso, rectificacion, supresion, oposicion y limitacidon de tratamiento.



http://www.madrid.org/proteccionDeDatos

