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SOL·LICITUD DE DOCUMENTACIÓ RELATIVA A L’ALUMNAT


· Certificat de Feu clic aquí per escriure text.

· Butlletí qualificacions de Feu clic aquí per escriure text.

· Altres Feu clic aquí per escriure text.


Exposició dels motius

Feu clic aquí per escriure text.







COGNOMS I NOM DE L’ALUMNE/A Feu clic aquí per escriure text. DNI/NIE/PASSAPORT Feu clic aquí per escriure text. CURS ESCOLAR Trieu un element. TELÈFON Feu clic aquí per escriure text.



[bookmark: _GoBack]COGNOMS I NOM DE LA PERSONA SOL·LICITANT (si l’alumne/a és menor d’edat )

Feu clic aquí per escriure text.

DNI / NIE / PASSAPORT Feu clic aquí per escriure text.



 	


(Signatura del/la sol·licitant)	Barcelona, Feu clic aquí per escriure una data.
[image: ] Plaça Ferran Reyes, núm. 2. Barcelona 08027. Tel. 93 243 15 60  https://agora.xtec.cat/ins-dolors-aleu-barcelona/

image1.png




image2.png




