
APERCIBIMIENTO DE AMONESTACIÓN E INCIDENCIA 

ALUMNO/A: 

CURSO:         GRUPO:    ESTUDIOS: E.S.O.     Bachillerato     CURSO ESCOLAR: 

TUTOR O TUTORA: 

PROFESOR/A: 

FECHA:          HORA:       ASIGNATURA: 

TIPOS DE CONDUCTAS  (marcar con una cruz) 

Abandono del centro educativo en horario lectivo Incumplir otras normas del centro 

Actuaciones perjudiciales para la salud y la integridad personal Interrumpir el normal desarrollo de la clase 

Acumulación de faltas de asistencia y/o retrasos Maltrato de material o instalaciones del centro 

Agresión física directa o indirecta a un compañero Maltrato o deterioro de las pertenencias de un miembro del centro educativo 

Agresión física directa o indirecta a un profesor/personal del centro Manifestaciones contrarias a los valores y derechos democráticos 

Amenaza, agresión verbal o acoso a un compañero Molestar a sus compañeros 

Amenaza, agresión verbal o acoso a un profesor/personal del centro No traer las tareas/deberes encomendados 

Desobedecer la instrucciones del profesor/personal del centro No traer libro y/o material de la asignatura 

Falta de respeto al profesor/personal del centro Permanece o circula por pasillos o baños sin tener permiso para ello 

Falta reiterada y extrema de interacción con sus compañeros Reiteración en la comisión de conductas contrarias a la convivencia 

Faltar el respeto a sus compañeros Robo de pertenencias de otro miembro de la comunidad educativa 

Incidencia positiva Suplantación de personalidad, falsificación o sustracción de documentos 

Incorrección en la presencia Utilizar inadecuadamente aparatos electrónicos 

DESCRIPCIÓN 

COMUNICACIÓN A LA FAMILIA 

RECEPTOR: 

PROFESOR/A: 

FECHA:         HORA:    MEDIO: 

Firma Profesor/a   Firma Enterado el Tutor/a   Firma Padre/Madre 

MEDIO:  Correo electrónico                     Teléfono

Firma Profesor/a
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