
                           SOLICITUD DE RENUNCIA DE CONVOCATORIA A MÓDULOS DE ESTUDIOS DE 
FORMACIÓN PROFESIONAL 

D./ Dª.  __________________________________________________________________ 
con D.N.I. nº. ______________, y domicilio en: Población _________________________ 
Provincia ____________, C/ ____________________________ Tel.:_________________ 

EXPONE:   Que está cursando los siguientes estudios:  
Ciclo Formativo:   DISEÑO EN FABRICACIÓN MECÁNICA 
Familia Profesional:    FABRICACIÓN MECÁNICA 
Grado    SUPERIOR      Curso  ______________   Año escolar  ____________________ 
y que por los motivos siguientes, 
________________________________________________________________________ 
es por lo que: 

SOLICITA   La Renuncia a la/s convocatoria/s marcada/s con una cruz:      

□ PRIMERA SESIÓN DE EVALUACIÓN FINAL DE CURSO
□ SEGUNDA SESIÓN DE EVALUACIÓN FINAL DE CURSO

De los módulos de los citados estudios relacionados a continuación: 

1º CURSO 2º CURSO 

0245 Representación gráfica en fabricación mec. 1665 Digitalización aplicada a los sectores pro-
ductivos 

0427 Diseño de productos mecánicos 0428 Diseño de útiles de procesado de chapa y es. 

0431 Automatización de la fabricación 0429 Diseño de moldes y modelos de fundición 

0432 Técnicas de fabricación mecánica 0430 Diseño de moldes para productos polímeros 

0179 Inglés profesional 1708 Sostenibilidad aplicada al sistema producti-
vo 

1709 Itinerario personal para la empleabilidad I 1710 Itinerario personal para la empleabilidad II 

CL33 Innovación aplicada al sector productivo CL0805 Oficina técnica 
0433 Proyecto intermodular de diseño de produc-
tos mecánicos 

Miranda de Ebro, _______________________________________ 

Fdo.: ___________________________________ 

Sr. DIRECTOR INSTITUTO TÉCNICO INDUSTRIAL DE MIRANDA (I.T.M.) 


	D D: 
	con DNI n: 
	y domicilio en Población: 
	Provincia: 
	C: 
	Tel: 
	Curso: 
	Año escolar: 
	es por lo que: 
	Miranda de Ebro: 
	Fdo: 
	Check Box1: Off
	Check Box2: Off
	Check Box3: Off
	Check Box4: Off
	Check Box5: Off
	Check Box6: Off
	Check Box7: Off
	Check Box8: Off
	Check Box9: Off
	Check Box10: Off
	Check Box11: Off
	Check Box12: Off
	Check Box13: Off
	Check Box14: Off
	Check Box15: Off
	Check Box16: Off
	Check Box17: Off


