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SOLICITUD CAMBIO DE GRUPO DE CLASE
D/Dª__________________________________________________________________

D.N.I.: ____________________________________ TELÉFONO ___________________

DIRECCIÓN: ____________________________________________________________

LOCALIDAD: _____________________, PROVINCIA ____________________________
[image: image1.png]CORREO ELECTRÓNICO ___________________________________________________
GRADO:             INFANTIL        PRIMARIA    

Solicito el cambio de grupo de las siguientes asignaturas:
	CÓDIGO
	DENOMINACIÓN
	Cambio solicitado

	
	
	Del grupo
	Al grupo

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


Justificación/motivo que aporta: _______________________________________________ _________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
 En Cuenca a _______ de _____________________  de 202 _____  Fdo. _______________
Resolución: La Decana de la Facultad de Educación de Cuenca

Autoriza

    Deniega                                               Fdo. Ana Rosa Bodoque Osma
*Los cambios que se autoricen son irreversibles. El alumno no podrá posteriormente solicitar otro cambio que afecte a una asignatura que haya sufrido un cambio con anterioridad.
Sra. DECANA DE LA FACULTAD DE EDUCACIÓN DE CUENCA


