Castillay Ledn

Consejeria de Educacion

SOLICITUD DE RENUNCIA A CONVOCATORIA

D./Da. con DNI y

domicilio en ¢/ C.P. Tlfno:

matriculado/a en curso de:
[ ] CFGM Cuidados Auxiliares de Enfermeria
[ ] cFGS Quimica y Salud Ambiental
[ ] CFGS Anatomia Patoldgica y Citodiagndstico

SOLICITA segtn establece la Orden EDU/2169/2008 de 15 de diciembre, Capitulo VI, art. 30:

La RENUNCIA a la convocatoria I:I ORDINARIA |:| EXTRAORDINARIA de los modulos:

1
2
3
4.
5
6

por alguno de los siguientes MOTIVOS (marquese el que proceda):

a) Enfermedad prolongada o accidente del alumno/a.
b) Incorporacién a un puesto de trabajo en un horario incompatible con las ensefianzas del ciclo.
c) Obligaciones de tipo personal o familiar que impidan la normal dedicacion al estudio.

d) Otras circunstancias extraordinarias apreciadas por el Director/a del centro.

Relacién de documentos aportados por el/la alumno/a para justificar su peticion:

Avila a de de20

Fdo.:

Sra. Directora del IES Isabel de Castilla — AVILA

IES Isabel de Castilla.

Paseo de San Roque, s/n - 05003 AVILA (Avila) - Telf.: 920 352 144 - Fax: 920 213 382 - ies-isabel.castilla@jcyl.es



