* X x

* *

* *
MINISTERIO DIRECCION PROVINCIAL DE s
DE EDUCACION Y MELILLA _
FORMACION Unién Europea
PROFESIONAL I.E.S. “MIGUEL FERNANDEZ” Fondo Social Europeo

“El FSE invierte en tu futuro”

SOLICITUD COPIA DE EXAMEN

DATOS DEL ALUMNO/A

APELLIDOS NOMBRE

DNI/NIE/PASAPORTE ENSENANZA CURSO Y GRUPO | TELEFONO

DATOS DEL PADRE/MADRE O TUTOR/A

APELLIDOS NOMBRE DNI/NIE/PASAPORTE

EXPONE: Que desea obtener una copia del examen realizado por su hijo/a en la siguiente asignatura:

Asignatura: Departamento: Profesor/a

Fecha del examen:

Alegando los siguientes motivos:

SOLICITA: Que el Jefe de Estudios tramite la presente solicitud.

En Melilla a de de
Padre, madre o tutor/a

Fdo.:

General Astilleros, s/n

52006 Melilla

correo electrénico: Tfo.: 952672517

ies.miguelfernandez@educacién.gob.es

Fax: 952671489




