
C.F.G.S. EDUCACIÓN INFANTIL 

 

Solicitud de Renuncia 
a la Convocatoria 

CURSO 20__/20__ 

 

 
 

DATOS PERSONALES 

Apellidos Nombre NIF Fecha de nacimiento 

    

Domicilio (calle/plaza/avenida…) Nº Piso C.P. Localidad Provincia 

      

Dirección de correo electrónico Sexo Nacionalidad 

  Hombre  Mujer  

Teléfono de contacto (fijo)  Teléfono móvil  

    

Modalidad (presencial/distancia)    

    

 
 

SOLICITA 

 
Renunciar a la convocatoria en los módulos profesionales señalados con una X: 

 
 

 ORDINARIA 

Didáctica de la Educación Infantil  

Autonomía personal y salud infantil  

Expresión y comunicación  

Desarrollo cognitivo y motor  

Leng. técn. en la fam. de SSC e interacción en otro idioma 
INGLÉS 

 

Leng. técn. en la fam. de SSC e interacción en otro idioma 
FRANCÉS 

 

Primeros auxilios  

Formación y Orientación Laboral  

Desarrollo socioafectivo  

El juego infantil y su metodología  

Empresa e iniciativa emprendedora  

Formación en Centros de Trabajo  

Habilidades sociales  

Interv. con las fam y aten. a menores en riesgo social  

Proyecto de atención a la infancia  

 
 
En Oviedo, a        de                    de 20__ 

 
Firma 
 
 
 
 

 

 


