
 

IMPRESO DE MATRÍCULA

CURSO ACADÉMICO: 20      /20                                   Nº EXPEDIENTE:                                    

DATOS PERSOAIS:

(Antigos/as alumnos/as: só deben cubrir aqueles apartados nos que haxa modificación de datos 
existentes).

APELIDOS E NOME:                                                                                                                               

D.N.I / T.I.E / N.I.E:                                                                                                                                   

NADO EN:                                                                            DATA DE NACEMENTO:                         

ENDEREZO ACTUAL:                                                                                                                            

CÓDIGO POSTAL:                                                                 LOCALIDADE :                                       

TELÉFONO:                                                                              TELÉFONO MÓBIL:                                    

CORREO ELECTRÓNICO:                                                                                                                      

IDIOMA GRUPO / NIVEL HORA

Achego a seguinte documentación:

□ Pagamento de taxas

□ Copia do DNI / NIE e pasaporte / TIE

□ Se procede, documentación que xustifique a exención de taxas

Ferrol,        de                          de 20      


	CA_01: 
	CA_02: 
	Número Expediente: 
	Apelidos e nome: 
	DNI / NIE / TIE: 
	Localidade nacemento: 
	Data nacemento: 
	Enderezo: 
	CP: 
	Localidade: 
	Tfno: 
	 fixo: 
	 móbil: 

	Correo electrónico: 
	Idioma 01: 
	Grupo / Nivel Idioma 01: 
	Horario Idioma 01: 
	Idioma 02: 
	Grupo / Nivel Idioma 02: 
	Horario Idioma 02: 
	Idioma 03: 
	Grupo / Nivel Idioma 03: 
	Horario Idioma 03: 
	Taxas: Off
	DNI / NIE e PAS / TIE: Off
	Exenciones: Off
	Día: 
	Mes: 
	Ano: 


