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ANEXO |

Solicitud de incripcion en las pruebas para la obtencion directa de titulos de Técnico y de Técnico
Superior de Formacién Profesional

DATOS PERSONALES DEL SOLICITANTE:

Apeliidos Nombre NIF/Pasaporte Fecha de nacimiento
‘ [ )
Situacién laboral Afios de experiencia laboral Nacionalidad Sexo
Domicilio: calte/plaza/avenida. n® Cdédigo postal y Localidad Provincia Teléfone
JEXPONE: = = = o

1. Que acredita una de las siguientes condiciones (apartado tercero):
[0 Haber superado previamente alguno de los maédulos profesionales del ciclo formativo del Anexo Il
O Acreditar unidades de compelencia del mismo titule a través del Procedimiento de Evaluacion y Acreditacién de Compelencias
O Haber agotado {odas las convocatorias de evaluacion en les médulos profesionales solicitados

2. Que poses el requisito (apartado cuario) para acceder a la realizacion
de las pruebas para la obtencion directa del Titulo de:

! Técnico en {Cadigo: ]

1 Técnico Superior en (Cadigo: }

1. Ser matriculado en los siguientes médulos profesionales correspondientes al Titulo indicado, asi como la convalldacién de los médulos
seftalados:

Codigodel -
‘médulo |

Solicita su convalidacion :

05 PROFESIONALES. (SIIND)

Para elfo, adjunta la siguiente documentacién acreditativa (marcar con una & lo que corresponday:

O Documento Nacional de Identidad, Pasaporte o, en su caso, Numero de ldentidad de Extranjero, en vigor, del cual se entrega fotocopia.
O Ejemplar para la “"Administracion” del documento de pago de la tasa, con la debida acreditacion del ingreso de la misma.

I Documento justificativo de estar exento del abono de la tasa.

O Acreditacién de pertenencla a familia numerosa.

0 Documentacién acreditativa de la discapacidad.

O Fotocopia del resto de la documentacion que acredita los requisi{os necesarios para la realizacion de las pruebas (apariado cuarto),

O Declaracién responsable de no estar matriculado en otro régimen de ensefianzas en los médulos Indicados {Anexo |1},
[1 Documentacién justificativa de’la solicitud de convalidacion de médulos profesionales.

O Documentacion justificativa del cumplimiento de la condicidn del apartado tercerc de esta Orden.

O Otros decumentos (indiguese)

En N} de de 20
(Firma del solicitante)

{0 No autorizo a que aparezcan mis datos en los listados que se publiquen de la pdgina web del centro en el que
solicito inscribirme en las pruebas de obtencion de titulos de Formacién Profesional (poner una cruz @ en caso de
que no desee gue aparezcan sus datos en dichos listados)

SR./SRA. DIRECTOR/A DEL CENTRO







