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Documentació justificativa per a la convalidació i/o exempció de crèdits, mòduls o 
unitats formatives. Prova d’obtenció de títols de tècnic o tècnic superior de cicles 
formatius de formació professional inicial  

Dades de l’aspirant 
DNI/NIE/Passaport Cognoms i nom 

Adreça Municipi Codi postal 

Data de naixement Telèfon Adreça electrònica 

Nom del títol Centre seu de la comissió avaluadora 

Documentació adjunta 

Heu de presentar l’original i una fotocòpia dels documents per poder-ne fer la comprovació, o bé fotocòpia compulsada dels 
documents. 
 

Documentació obligatòria 

 Document d’identificació (DNI, NIE o passaport) 

 Resguard d’inscripció a les proves 
 

Documentació per acreditar el dret a la bonificació o exempció del pagament de les taxes, si escau  (especifiqueu-la) 

 

Documentació relacionada amb la convalidació (o convalidacions) sol·licitada en el formulari d´inscripció 
Haver cursat un títol formatiu diferent de les proves. 

 Títol o resguard de tramitació del títol 

Haver superat crèdits d’un títol LOGSE equivalent al títol LOE per al qual m’he inscrit a les proves. 

 Certificat acadèmic personal dels estudis cursats. 

Acredito unitat/s de competència que forma/en part del catàleg de qualificacions professionals. 

 Certificat de professionalitat, d’acreditació parcial o certificat d’acreditació de competències. 

He validat, acreditat, o tinc reconeguts, per experiència professional, determinats crèdits, mòduls o unitats formatives. 

 Certificat de l’acreditació 
 

Documentació de l’exempció sol·licitada 
Acredito experiència professional a l’efecte d’exempció de la formació en centres de treball. 

 Informe de vida laboral, contractes laborals i certificat o informe on constin les hores d’experiència laboral, l’activitat i les 
funcions que s’han portat a terme. 

 

Altra documentació 

 Document acreditatiu del requisit d’accés que s’al·lega 

 Certificat de superació o convalidació de crèdits, mòduls o unitats formatives en convocatòries o cursos anteriors, si escau. 

Signatura de l’aspirant 

Lloc i data 

D’acord amb l’article 5 de la Llei orgànica 15/1999, de 13 de desembre, de protecció de dades de caràcter personal, les vostres dades seran incorporades i tractades al fitxer 
“Proves lliures per a l’obtenció de títols i certificats”, amb la finalitat de tramitar i executar les proves. L’òrgan responsable del fitxer és la Direcció General d’Atenció a la Família i 
comunitat educativa. Podeu exercir els drets d’accés, rectificació, cancel·lació de les dades i oposició al seu tractament, mitjançant un escrit adreçat a la unitat esmentada (Via 
Augusta, 202-226, 08021 Barcelona). 

 

Direcció del centre educatiu 
Nom del centre educatiu _________________________________________________________________________ 

Segell de registre d’entrada
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