Tk CONSEJERIA DE EDUCACION,
UNIVERSIDADES, CIENCIA Y PORTAVOCIA

Comunidad de Madrid

Se deben entregar las dos hojas que componen el documento

SOLICITUD DE TITULO
BACHILLER/ TECNICO/ TECNICO SUPERIOR

BACHILLERATO TECNICO DE FP TECNICO SUPERIOR DE FP

Apellidos
Nombre
DNI/NIE

Fecha de nacimiento
Localidad Provincia

Domicilio
Localidad Provincia
Movil alumno
E-mail alumno

FAMILIA NUMEROSA Sl

CATEGORIA GENERAL ESPECIAL

(Presentar original y fotocopia del titulo de Familia Numerosa en vigor.)

VICTIMA DE ACTOS TERRORISTAS SI

(Presentar documentacién que acredite la condicidén de victima de actos terroristas, original
y fotocopia)

EXPONE:

Que reune los requisitos académicos exigidos por la legislacion vigente para la obtencion del
titulo solicitado, segun consta en su expediente académico, y habiendo abonado las tasas
correspondientes.

SOLICITA:
Le sea tramitada la expedicion del Titulo de Bachiller/Técnico/Técnico Superior.
Fuenlabrada, de de 20
Firma del alumno/a: o
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A LA ATENCION DEL DIRECTOR DEL IES JOSE LUIS LOPEZ ARANGUREN g
C/ Colombia 28-30 C.C.: 28074050 2
28945 Fuenlabrada (Madrid) www.iesaranguren.es o
Teléfono: 916976614 Fax: 911911223 8

ies.lopezaranguren.fuenlabrada@educa.madrid.org
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