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SOLICITUD DE TITULO DE BACHILLER

)

D/DRQ______ .

con DNI o pasaporte___ | fecha de nacimiento_______
localidad de nacimiento___.. .~ | provinci@ ___
domicilio actgdlen </_________________________________________ ne_________
codigopostal____ localidqd___
provincia_____ telefono____ movil_____

y €OIreo electronico

(este dato es may importante para notificar la recogida del Titulo - letra muy clara)

EXPONE:

Que habiendo finalizado sus  estudios de  BACHILLERATO de
_______________________________________ en el LES. “PARQUESOL" de Valladolid y

(modalidad)
superado todas las materias en la convocatoria ORDINARIA ¥ del curso

(Elegir opcién ordinaria o extraordinaria)

academico 20___/20___ y habiendo abonado la tasa correspondiente en su tarifa:
Normal
[ | Familia Numerosa de categoria General

|| Familia Numerosa de categoria Especial

SOLICITE:
Le sea expedido el 7ITULO DE BACHILLER
Valladolid, ____ de__ENero Yde 20___.
(Firma)
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