CEPA FAUSTINA ALVAREZ GARCIA

A C/ Fernandez Cadorniga, 1
=t Junta de - 24003 LEON
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Consejeria de Educacion

SOLICITUD DE ADMISION PARA ENSENANZAS NO FORMALES N SOLICITUD
COMPETENCIAS BASICAS
DATOS DEL SOLICITANTE
Apellidos Nombre
DNI Edad anos. Nacio el de de
en provincia pais

Domicilio actual

(fOtO) (calle, n®, piso, puerta)
Poblacion

Codigo postal teléfono otro teléfono

Direccion de correo Electronico

*Importante: recuerda rellenar y entregar el consentimiento para el tratamiento de imagenes.

En Ledn de de 2025
El/la solicitante

Fdo.:

Fecha
N° Solicitud
Resguardo matricula 25/26
COMPETENCIAS BASICAS
CEPA Faustina Alvarez Garcia


equipo1
Texto escrito a máquina

equipo1
Texto escrito a máquina
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