
 
 

ANEXO VI 
 

SOLICITUD DE PERMISOS 
 
 

A/A de D./Dña.____________________________________________________________ 

Director/a del Centro _______________________________________________________ 

Localidad ________________________________________________________________ 

 

Estimado Sr./Sra., _______________________________________________________, 

como tutor/a del Trabajo Fin de Grado titulado 

________________________________________________________________________ 

asignado al alumno/a ______________________________________________________, 

me dirijo a usted SOLICITÁNDOLE que permita a dicho alumno/a visitar su centro, para 

realizar (especificar qué tipo de actividad se va a llevar a cabo en el centro) 

________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________ 

 

El alumno/a, a través del correspondiente documento, asumirá el compromiso de 

confidencialidad de los datos manejados. 

 

A la espera de su respuesta y agradeciéndole anticipadamente su colaboración, reciba un 

cordial saludo. 

 

La Línea de la Concepción, ____  de____________de______ 

 
 

 
Fdo.______________________________ 

(nombre del tutor/a) 
 
Profesor/a del Área Departamental_____________________________________________ 

Correo electrónico__________________________________________________________ 

 

Vº Bº Dirección Centro de Magisterio   Vª Bº Dirección centro colaborador 

 

 

Fdo.________________________________  Fdo.________________________________ 

     


