
 
 
 
 
  
 
 
I.E.S. “Leonardo da Vinci” 
 
 
 

C/ San Francisco, s/n. -37800 Alba de Tormes (Salamanca) Teléfono: 923 300 269 – Fax: 923 370 313  Móvil 636 374 879 
 e-mail: 37010091@educa.jcyl.es 

 

IMPRESO SOLICITUD TITULO 
LOGSE / LOE 

 

 

D/Dª …………………………………………………………………………………………………………………………………….  Con NIF/NIE ………………………………….……………. 

natural de ………………………………………………………………………………………………………………………. Provincia de ……………………………………………………………..  

Nacionalidad :                     española                                 extranjero               (señala con una X) 

Nacido el ………………………………… y domiciliado en la ciudad de …………………………..…………………………….…………………………..………………. 

Provincia de ……………………………………………… calle/plaza …………………………….………………………………………………………….………………. C.P. 

………………………..   Telef. …………………………………………   ha terminado los estudios en el “IES “ Leonardo da Vinci” 

de Alba de Tormes. 

EXPONE 

Que habiendo finalizado sus estudios de ……………………………………………………………………………………. en el IES 
“Leonardo da Vinci” y superado todas las materias o módulos profesionales en la 
convocatoria  ( ordinaria o extraordinaria)  ……………….………………………………………… y  habiendo abonado los 
correspondiente derechos  

Normal   General   Especial 
 

SOLICITA 
 

Le sea expedido el título 
(1)

, para lo que adjunta la documentación requerida 
(2)

. 

 
(1) Señalese el título solicitado en el cuadrante siguiente: 

Estudios / Modalidad 
 

Fecha de terminación de los estudios 
(mes y año) 

Título de bachiller  

 Modalidad ………………………………………………………………………………………………………………….  

Título de Técnico ( CF . Grado Medio)  

 Denominación……………………………………………………………………………………………………………  
 

Alba de Tormes, a ……………. de ……………………………………….…………… de …………..…….. 
(Firma) 

 
 
 
 
 
 

(2) Documentación necesaria: 

 Fotocopia del DNI o resguardo (A4 anverso y reverso en la misma cara). 

 Fotocopia del Carné de familia numerosa si procede (actualizado). 

 Impresos de Autoliquidación de tasas sellados por la entidad bancaria 
(3)

 

 Rellenar este impreso de “Solicitud de Título”. 
 

(3) El impreso Autoliquidación de Tasas se recogerá en la Secretaría del Centro, se cumplimentará y se abonará 

en Unicaja Banco SA, Cuenta número ES86 2103 2200 1600 3117 7834. El Banco le devolverá las hojas” 

Ejemplar para el interesado” y “Ejemplar para el Centro Gestor” y posteriormente se entregarán en la 
Secretaría de este Instituto junto con la presente solicitud y el resto de la documentación. 
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