Generalitat de Catalunya

Departament d’Ensenyament I.a Sa“e

Mollerussa
Sol-licitud d’exempcié de la formacio en centres de treball
Dades personals
NIF | | [ [ ] 1 11 [ ]correuelectrdnic:
Cognoms i nom
Adreca Teléfon
CP Municipi
Dades academiques
Alumne/a del cicle formatiu de grau
mitjd/supenor
de/d’
(Nom del cicle formatiu)
Exposo
1. Que acredito la realitzacio de:
Treball (per a I'exempcio total i per a la parcial)
2. Que acompanyo la sol-licitud amb el documents seglents:
Demano
Que m'atorgueu I'exempcit de la formaci6 en centres de treball del
{totalipancial)
cicle formatiu que estic cursant.
de /d’ de 20

Signatura Signatura

Director/Directora del centre educatiu



