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INSTANCIA DE SOLICITUD 
-Anulación Matrícula Ciclos Formativos- 

-Renuncia a Evaluación y Calificación de Módulos de Ciclos Formativos- 

 

Don ____________________________________________ como alumno/a o representante legal (táchese 

lo que no proceda) del alumno/a ________________________________________________________ 

  

EXPONE: 

1. Que se encuentra matriculado en el I.E.S. "Mor de Fuentes" en el curso académico 20___ /20___ 

realizando estudios del ciclo formativo de grado (medio o superior) , de la especialidad  

 

 

2. Que la solicitud se realiza por (indique el motivo por los que realiza la solicitud): 

 Enfermedad prolongada de carácter físico y/o psíquico. 
 Incorporación a un puesto de trabajo u obligaciones de tipo familiar o personal que impidan 

la normal dedicación al estudio. 
 Otros motivos 

 
3. Relación de documentos que acompaña a la solicitud (descríbalos brevemente): 

____________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________ 

SOLICITA: 

 Le sea anulada la matricula realizada del curso, del ciclo formativo señalado en el primero de los 
anteriores apartados, admitiendo la pérdida de todos los derechos que le corresponden en cuanto a 
enseñanza, evaluación y calificación de los módulos que la componen. 

 La renuncia a evaluación y calificación de los siguientes módulos: 
 

Denominación del módulo profesional Convocatoria 

  

  

  
  
  

  

  
Monzón, a …. de ………. de ……… 

 
 
 

Fdo.:          
 
 
                       

SR. FERNANDO CORTIJO PARDO. DIRECTOR DEL I.E.S. "JOSÉ MOR DE FUENTES". MONZÓN 
(HUESCA). 


