
Cubrir con letras MAIÚSCULAS
DATOS PERSOAIS DO/A SOLICITANTE

DATOS FAMILIARES (menores de idade)
APELIDOS E NOME DO PAI OU TITOR LEGAL DNI/NIE TELÉFONO

ENDEREZO (NO CASO DE NON COINCIDIR CO DO ALUMNO/A)

APELIDOS E NOME DA NAI OU TITORA LEGAL DNI/NIE TELÉFONO

ENDEREZO (NO CASO DE NON COINCIDIR CO DO ALUMNO/A)

CURSOS A SOLICITAR
O/A solicitante desexa acceder aos PFB que desenvolven as
Consellerías e o IES citados.

● Escolle os perfís por orde de preferencia
● Se non podes cursar a 1ª elección, accederás á 2ª
● Establecerase unha quenda de reserva de prazas

COMERCIO

ALMACÉN

Lugar e data

Sinatura do/a solicitante Sinatura dos representantes legais
(para menores de idade)

…………………………………………………………………………………………………

RESGARDO PARA O/A SOLICITANTE

O/A solicitante _________________________________ presentou a preinscrición para os PFB

con data _______________________________.

Teléfono de contacto: IES Catabois 881930233

Consulta a web para máis información: https://www.edu.xunta.gal/centros/iescatabois/

PREINSCRICIÓN PROGRAMAS FORMATIVOS BÁSICOS (PFB) SOLICITUDE

APELIDOS E NOME DATA DE NACEMENTO DNI/NIE

ENDEREZO CONCELLO CÓDIGO POSTAL

PROVINCIA TELÉFONO MÓBII TELÉFONO FIXO OU TLÉFONO 2

https://www.edu.xunta.gal/centros/iescatabois/
https://www.edu.xunta.gal/centros/iescatabois/



