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SOL·LICITUD D’ANUL·LACIÓ DE MATRÍCULA O RENÚNCIA DE 
CONVOCATÒRIES CICLES FORMATIUS DE GRAU MITJÀ I 

SUPERIOR DE FORMACIÓ PROFESSIONAL 
PRESENCIAL I INTENSIVA 

L’anul·lació de matrícula espot presentar fins a 2 mesos abans de l’avaluació final i quedarà reflectida als 
documents oficials com "Renúncia".  

Nom alumne/a: 
Document d’identificació núm.: 
Matriculat / da en la modalitat  

Data de naixement: 
del cicle formatiu de grau 

d’/de 

DEMAN: (trieu el que pertoqui) 

Modalitat presencial: 
L’anul·lació de la matrícula de: 
Tots els mòduls en què estic matriculat/da (opció no 
vàlida amb mòduls convalidats o trasllat de notes). Només dels següents mòduls: 

Denominació del mòdul 

És Imprescindible adjuntar la documentació justificativa adient: 
Malaltia perllongada (certificat mèdic). Incorporació a un lloc de feina (contracte laboral) 
Altres circumstàncies (indiqueu quines): 

Modalitat intensiva: 
Anul·lació/baixa voluntària, que implica sortir del programa dual, pels següents motius: 

A més, declaro que ja he comunicat aquesta anul·lació a l’empresa. 
Palma , a  de  de  

Vist-i-plau dels pares (obligatori per als menors d’edat) 
Nom pare: Nom mare: 
DNI: DNI: 

(signatura) (signatura) 

Direcció de l’IES Ses Estacions de Palma 

Signatura 
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