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Instancia sol-licitud convalidaci6 directa de moduls o unitats formatives de cicles formatius

Dades de ’'alumne/a

Cognoms i nom DNI
Adreca Teléfon
Municipi Codi postal

Matriculat/ada a I'INS Miquel Biada al curs

EXPOSO

Que he cursat total o parcialment els estudis de formacié professional segiients:

Que adjunto a la sol-licitud la documentacio6 acreditativa segtent:

Estudis d'FP:

[ ] Titol o resguard del titol (cicle finalitzat).

[ ] Historial académic oficial (cicle finalitzat).

[ ] Certificaci6 académica personal dels estudis cursats (cicle no finalitzat)

Altres estudis:

[ ] Certificacio de validacié/reconeixement de I'experiéncia laboral (Qualifica’t / Reconeixement).

[ ] Certificat de nivell basic en prevenci6 de riscos laborals, segons RD 39/1997, de 17 de gener,
pel qual s'aprova el Reglament dels Serveis de Prevencio.

SOL-LICITO

Que em siguin convalidats els credits/moduls/UF segients:

Mataro, a de de 20

Director/a de 'INS Miquel Biada

De conformitat amb el que estableix la Llei Organica 15/1999, de 13 de desembre, de proteccié de dades de cardacter
personal, us informem que les vostres dades formaran part d’un fitxer informatitzat titularitat de I'Institut Miquel Biada de
Mataré, amb I'Onica finalitat de tramitar la matricula i seguiment de I'escolaritzacié a I'institut Miquel Biada.
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