Junta de
Castilla y Ledn

CONSEJERIA DE EDUCACION Y CULTURA

Centro de Adultos FELIPE Il

Aula Mentor FELIPE Il
C/ Gaspar de Tordesillas 1

47006 — Valladolid
Tfnos.: 983 85 53 06 // 983 27 45 03
Email: felipeii.valladolid@aulamentor.es

Solicitud curso de Aula MENTOR

[Formato preparado para poder escribir, editar, guardar y enviar]

DATOS PERSONALES

(Escriba con mayusculas)

Apellidos

Nombre

DNI/NIE/PASAPORTE

Fecha de nacimiento

Domicilio

Localidad/Provincia/CP

Teléfono movil Otro telf.

Correo electrdnico

Estudios realizados (Campos no obligatorios)

Primaria/ESO

Bachillerato

Formacion profesional

Universitarios

Situacion laboral Activo [1 Desempleo []

Profesidn

CURSO QUE SOLICITA

Area

Nombre del CURSO

Realizara el curso seleccionado desde:

el Aula Mentor [ su propio domicilio [
(Firma del alumno)
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