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elpolitecnico.es

SOLICITUD DE CONVALIDACIONES DE ESTUDIOS DE FORMACION PROFESIONAL
Aportando otros Estudios de Formacién Profesional de Grado MEDIO o SUPERIOR

D./D.2 , DNI/NIE/Pasaporte:
Domicilio: , Teléfono:
Municipio: Cabdigo postal: Provincia:
EXPONE:

1. Que esta matriculado/a en el CIFP POLITECNICO de Cartagena, en el ciclo formativo:
Grado , denominado

2. Que tiene superados estudios regulados por el sistema educativo, del Ciclo Formativo
de grado MEDIO o SUPERIOR, que se indican a continuacion (estudios que aporta):

SOLICITA: Que le sean convalidados los modulos profesionales siguientes, en el ciclo
formativo en el que estd matriculado. Seleccionar marcando con una “X” el/los médulo/os
gue solicita convalidar:

Elegir | CUrso Cédigo Denominacion del Médulo

1° 1709 Itinerario Personal para la empleabilidad .

20 1710 Itinerario Personal para la empleabilidad I1.

1° 0156/0179 | Inglés Profesional GM o GS.

1° 1664/1665 | Digitalizacion aplicada a los sectores productivos GM o GS.

20 1708 Sostenibilidad aplicada al sistema productivo GM o GS.

En caso de que sean otros médulos distintos a los indicados en la tabla anterior, indicar a
continuacion el/los mddulos con su correspondiente cédigo:

Codigo | Denominacion del Médulo

AIW|IN|PF

A tal efecto presenta la siguiente documentacion:

Fotocopia del DNI, del NIE, Pasaporte o Tarjeta de Extranjero.

Certificacion académica oficial, en la que consten las ensefianzas de FP superadas.
Cartagena,a __ de de 20 .

Fdo.:

SR./A DIRECTOR/A O TITULAR DEL CENTRO: CIFP POLITECNICO.

\
)

GOBIERNO MINISTERIO
DE ESPANA DE EDUCACION
Y FORMACION PROFESIONAL

Unién Europea
Fondo Social Europeo RMskills
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