
Docente SAED: 

Alumno:   

Modalidad:

Observaciones 

Observaciones Observaciones 

El docente del SAED El padre/madre o tutor legal 

Fdo.: ______________________________

Día:
¿Se ha cumplido el horario previsto? 

SI  NO 

Causas de la variación del horario 

Breve descripción de las actividades realizadas 

Día:
¿Se ha cumplido el horario previsto? 

SI  NO 

Causas de la variación del horario 

Breve descripción de las actividades realizadas 

Observaciones 

Día:
¿Se ha cumplido el horario previsto? 

            SI  NO 

Causas de la variación del horario 

Breve descripción de las actividades realizadas 

Día:
¿Se ha cumplido el horario previsto? 

            SI  NO

 Causas de la variación del horario 

Breve descripción de las actividades realizadas 

ANEXO VII 
Instrucciones de 3 de julio de 2025 de la Dirección General de Educación Infantil, Primaria y Especial 

para el funcionamiento del Servicio de Apoyo Educativo Domiciliario en la Comunidad de Madrid

INFORME SEMANAL DE LA ATENCIÓN EDUCATIVA DOMICILIARIA 

1 de 1

Fdo.: ______________________________
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