Regién de Murcia
Consejeria de Educacion y Universidades

Anexo lll

CONVALIDACION DE MODULOS PROFESIONALES DE FORMACION PROFESIONAL
(CENTROS DOCENTES PRIVADOS)

Con fecha / / DDA et Director/a del centro docente privado
................................................................. , adscrito al centro docente publico ..........c.cocvviiiiiiiiin,

Examinada la documentacion presentada por el alumno D./DAa..........cc.veveuiiiiniiiiieiieiieeeeeens , con Documento de identificacion N°
................... solicitando la convalidacion de sus estudios ................occeiiiiiiiiiiiiii i ie e eee e, CON lOS correspondientes estudios

CONSIDERANDO:
a) Que para la convalidacion se cumple los requisitos establecidos en la Orden ECD/2159/2014, de 7 de noviembre (BOE n°
281 de 20 de noviembre de 2014) y la Resolucién de 1 de septiembre de 2015 sobre convalidaciones para el ambito de la
Comunidad Autonoma de la Region de Murcia.

b) Que se han comparado los estudios superados por el/la solicitante, con los médulos objeto de convalidacion.
PROPONE
Que se reconozca la convalidacion en los siguientes médulos profesionales: ........................ (Curso, cédigo y denominacion del
médulo profesional)

El director/a del centro privado autorizado

Fdo.: o
DDA ... , como director del centro docente publiCo..........ccoviiiiiiiiiii ,
|:| DESESTIMA la propuesta de reconocimiento de convalidacion de médulos profesionales de fecha /  / realizada
por el centro docente privado adscrito .......................... para el alumno D./DAa.........ccoouiiiiiiii e

por no cumplir los requisitos establecidos por la normativa vigente.

DESTIMA la propuesta de reconocimiento de convalidacién de médulos profesionales de fecha / / realizada por
el centro docente privado adscrito ................c........ deforma.............. (parcial /total) y en consecuencia
RESUELVE
RECONOCER @ D./DA......uiuiiiiieee e la convalidacion de los siguientes moddulos

profesionales:

Ciclo formativo: .PPFE ... Grado: ............ (FP Bésica/ Medio/ Superior)
Codigo L . . e o
Curso médulo Denominacién del médulo profesional Calificacion
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