(] SOLICITUD DE RENUNCIA
A LA MATRICULAO A ——
e CONVOCATORIAS
D/Da.: N.I.F.:
Domicilio: C.P.:
Poblacion: Provincia:
Tfno.: email:
Como: o alumno/a o representante legal (marquese lo que proceda)
EXPONE:

19 Que el alumno/a D./Da.:

Se encuentra matriculado en el CIFP del Deporte de Avilés en el curso académico 20__ /20___

realizando estudios del Ciclo Formativo

Grado: o Medio o Superior Curso: o Primero o Segundo
29 Que de acuerdo en lo establecido en el articulo 51.7 del R.D. 1147/2011 de 29 de Julio
(BOE de 30/07/2011) de Ordenacion General de la F.P. y en el articulo 23 de |la Resolucion de
18 de Junio de 2009 (BOPA de 08/07/2009) que regula la Ordenacién y Evaluacion de la F.P.

en el Principado de Asturias.

SOLICITA: (méarquese lo que proceda)

Q La renuncia a la matricula para el actual curso académico del Ciclo Formativo sefialado
en el primero de los anteriores apartados, admitiendo la pérdida de todos los derechos que le
corresponden en cuanto a ensefianza, evaluacion y calificacién de los médulos que la componen.
Q La renuncia a la evaluacion y calificaciéon de la convocatoria:

o Ordinaria o Extraordinaria
Correspondiente a: o Diciembre o Marzo o Junio o Septiembre

De los siguientes modulos: (Indiquese el nombre y cédigo de los mismos)

Sr/a. Director/a del C.1I.F.P del Deporte
Avilés,a___ de de20

Firma

CIFP DEL DEPORTE - Avda. Leopoldo Alas n® 1 - 33402 - AVILES - Tfno: 985 129866- Fax: 985 129867
Email: cifpdeldeporte@educastur.org
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LAS ACTUACIONES DESARROLLADAS EN EL MARCO DE ESTA ACTUACION ESTAN FINANCIADAS POR EL MINISTERIO DE EDUCACION Y FORMACION PROFESIONAL
Y COFINANCIADAS POR EL FSE DENTRO DEL PROGRAMA OPERATIVO DE EMPLEO, FORMACION Y EDUCACION DEL FSE 2014-2020



