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Sol·licitud de títol

Núm._____________

En/Na _________________________________________________________

natural d________________, província________________________________

nascut/da el dia ___________ d__________________________ de_________

domiciliat/da a ___________________ carrer___________________________

núm.________, pis _________ C.P.___________ DNI ___________________

telèfon_______________i mail ____________________, amb tot el respecte vos

E X P Ò S:

1r. Que tenc aprovats tots els cursos que integren els estudis de BATXILLERAT en la

modalitat: ______________________________________

Curs acadèmic de finalització dels estudis _________ .

2n. Que d’acord amb les disposicions vigents, vull obtenir el Títol dels estudis indicats

a l’apartat anterior, per la qual cosa faig efectiu el pagament dels drets

corresponents.

D E M A N:

Que disposeu la tramitació de l’expedient necessari a fi que se’m lliuri l’esmentat Títol.

Cosa que esper d’obtenir.

Inca, _______d________________de 20__

(signatura)
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