EXPEDIENTE ACADEMICO DEL ALUMNO/A

ANEXO Il a-FIPA

FORMACION INICIAL PARA PERSONAS ADULTAS

EXPEDIENTE ACADEMICO DEL ALUMNO/A

N° de expediente:

O puablico

Centro Cadigo centro

9 O Privado
Localidad: Provincia. Cadigo postal.
Direccion Teléfono.
Fecha de apertura: de de de 20 ‘ N° registro de matricula:
DATOS PERSONALES DEL ALUMNO /DE LA ALUMNA
Apellidos: ‘ Nombre: ‘ DNI-NIF
Fecha de nacimiento: Lugar de nacimiento: ‘ Provincia: ‘ Pais: ‘ Nacionalidad:
Domicilio: ‘ Cadigo postal: ‘ Teléfono:
ANTECEDENTES DE CURSOS ACADEMICOS ANTERIORES

Nombre del centro Localidad Provincia Teléfono Afios Ciclos / cursos

académicos etapa

ORIENTACION ACADEMICA

. Valoracion Inicial y decisiones de adscripcion a los médulos de &mbitos correspondientes.

. Recomendaciones

CAMBIOS DE DOMICILIO

TRASLADO DE CENTRO

Domicilio: Tfno: Con fecha: se traslada al centro:

Domicilio: Tfno: Tfno: Fax: Cadigo centro:

Domicilio: Tfno: Direccion:

Domicilio: Tno: Se remite al centro de destino historial académico del alumno/a de Formacion inicial para

personas adultas.

OTRAS OBSERVACIONES:

Con esta fecha se hace entrega al alumno/a del historial académico de Formacion inicial para personas adultas.

de de20

El/La Secretario/a

(sello del Centro)

Fdo.:

Ve B° El/La director/a

Fdo.:
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RESULTADOS DE LA EVALUACION DEL PRIMER NIVEL
DE FORMACION INICIAL PARA PERSONAS ADULTAS

Normas de
cumplimentacion

Las casillas de las columnas “CALIFICACION”: Superado o Pendiente superar..

PRIMER NIVEL Curso académico: 20 - 20
Fecha de superacion, firma del Secretario y sello del Centro Calificacion
Fecha
El/lLa Secretario/a
Fdo:
RESULTADOS DE LA EVALUACION DEL SEGUNDO NIVEL
DE FORMACION INICIAL PARA PERSONAS ADULTAS
cun:lglznn::ﬁtggién Las casillas de las columnas “CALIFICACION”: Superado o Pendiente superar..
SEGUNDO NIVEL Curso académico: 20 -20_
Fecha de superacion, firma del Secretario y
AMBITO sello del Centro Calificacion

Ambito de Comunicacién

Fecha

El La Secretario/a

Fdo:

Ambito Social

Fecha

El La Secretario/a

Fdo:

/Ambito Cientifico-tecnoldgico

Fecha

El La Secretario/a

Fdo:

CALIFICACION GLOBAL

Fecha

El La Secretario/a

Fdo:

CERTIFICACION DE LOS DATOS CONTENIDOS EN EL EXPEDIENTE

Los datos consignados en el expediente académico so

custodiadas en la Secretaria de este centro.

n conformes a la documentacion y actas de evaluacio

de de 20

El/La Secretario/a

Fdo:

\/° B El/La director/a

(sello del Centro)

Fdo:

OBSERVACIONES:

Apellido/s, nombre; numero expediente
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