Regién de Murcia
Consejeria de Educacion, Cultura y Universidades

Anexo VI
ENSENANZAS DE FORMACION PROFESIQNAL BASICA
SOLICITUD DE RENUNCIA A MATRICULA

(Solo para alumnado que no se encuentre en edad de escolarizacion obligatoria)

D DNI
Domicilio telefono
Poblacion codigo postal provincia
EXPONE:

1.-Que en el curso académico 20 20 se ha matriculado en el centro

localidad en el ciclo de formacion profesional basica
SOLICITA:

La renuncia a la matricula, conforme al articulo 15 del Decreto n.° 12/2015, de 13 de febrero, por el que se establecen las
condiciones de implantacion de la Formacion Profesional Basica y el curriculo de trece ciclos formativos de estas ensefianzas y se
establece la organizacion de los programas formativos profesionales en la Comunidad Autéonoma de la Region de Murcia.

SR./SRA. DIRECTOR/A DEL CENTRO

RESOLUCION
D. Director/a del centro publico
Localidad vista la solicitud presentada por D
DNI matriculado en el curso académico 20 20 en el ciclo
denominado para que se la admita la cancelacion de dicha matriculacion,

RESUELVE:

Dejar sin efecto, a partir de esta fecha, la referida matriculacion.

(sello y firma)
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