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INSTITUTO DE EDUCACION SECUNDARIA LLANERA

TIf.: 985 771 177

Avda. Carrién, 21
33424 Posada de Llanera Correo electrénico: llanera@educastur.org

SOLICITUD DE APLAZAMIENTO DE LAS PRACTICAS EN EMPRESA
FORMACION PROFESIONAL

DATOS PERSONALES DEL ALUMNO O ALUMNA
Curso:l

Apellidos y Nombre:
Teléfono

DN |
Localidad:l | CP: |
Domicilio: |7—| Provincia:l |
DATOS PERSONALES DEL PADRE/MADRE, TUTOR O TUTORA LEGAL
(debe ser cumplimentado en el caso de alumnado menor de edad)

Apellidos y Nombre:l

DNIi Teléfono:l |

CICLO FORMATIVO QUE CURSA] [ curso] |
| Presencial i_l ‘ Virtual I_l

MODALIDAD
El/la abajo firmante SOLICITA que se le conceda el APLAZAMIENTO de las practicas en empresa por los

motivos que se expresan a continuacion:

En Posada de Llanera, ...... de...coooveiinnnn..

FAO. e
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