JUNTA DE ANDALUCIA
CONSEJERIA de DESARROLLO EDUCATIVO yF.P.
I.E.S. Bahia de Almeria (04700156

AUTORIZACION DE RECOGIDA DE TiTULO ACADEMICO

1

Datos del Solicitante

Don / Dia. (Primer apellido, segundo apellido y nombre)

DPadre/madre/tutor legal

|:| alumnado mayor de edad

DNI (N-. Si utiliza otro documento, indiquese)

Correo electrénico

Domicilio Particular (Calle, Plaza..., Nombre de la via, n°, piso, etc.)

Cadigo Postal

Localidad

Provincia

Teléfono/Movil

2

Autoriza a*:

Don / Dia. (Primer apellido, segundo apellido y nombre)

DNI (N-. Si utiliza otro documento, indiquese) :

* La persona autorizada debera mostrar su DNI para la recogida del Titulo y adjuntar a esta
solicitud cumplimentada y firmada por el solicitante, fotocopia del DNI del titulado

3

A recoger el Titulo de:

Don / Dia. (Primer apellido, segundo apellido y nombre)

DNI (N-. Si utiliza otro documento, indiquese) :

D Educacion Secundaria Obligatoria (E.S.0.)

|:| Bachillerato

4

Autorizacion, lugar, fecha y firma

solicitud

En Almeria a de

La persona abajo firmante DECLARA, bajo su responsabilidad, que son ciertos cuantos datos figuran en la presente

de

Fdo:

El/la solicitante

Sr/a Director/a del IES Bahia de Almeria

C/Luis Vives, s/n

04006- Almeria

Tfno.: 950156275 - 771275

Email: 04700156.edu@juntadeandalucia.es
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