INSTITUTO EDUCACION
XUNTA SECUNDARIA

DE GALICIA | sofia casanova

SOLICITUDE DE CERTIFICACION

Nome do/da solicitante DNI Data de nacemento
Enderezo a efectos de notificacions Concello Cddigo Postal
Correo electrdnico Teléfono

(Datos referidos d persoa de quen se solicita a certificacion)

Certificacion solicitada:
[ ] certificado de matricula
[ ] Lingua Galega: CELGA 3 e CELGA 4

Académica persoal

* Descargue a solicitude.

* Cubra todos os campos da solicitude.

* Garde o documento.

* Envie o documento 4 direccién de correo electrénico indicada no pé da solicitude.

* Nun prazo de dous dias podera vir ao Instituto a recoller a certificacidén correspondente.

Rua O Galego Soto s/n - Ferrol (15403)

ﬁ 981 311 500 981 313 146
ies.sofia.casanova@edu.xunta.gal
www.edu.xunta.gal/centros/iessofiacasanova/
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