N Generalitat de Catalunya
]} Departament d'Educacio

i Formaci6 Professional

Escola Oficial d’ldiomes
L’Hospitalet de Llobregat

SOL:-LICITUD DE CANVI DE DATA DE L’EXAMEN FINAL

Dades personals

Nom I cognoms
DNI
Domicili

Municipi Codi postal

Telefon Adreca electronica

Dades académiques

Codi del Grup Nivell Idioma
Nom del professor/a Any
EXPOSO:

SOL-LICITO canviar la data de I'’examen (cal adjuntar documentacio justificativa).
Documentacio adjunta:

L’Hospitalet de Llobregat, a ....... [l /20

Signatura de la persona sol-licitant

Carrer Oriental, 21

50l 08906 L’Hospitalet de Llobregat

=, Tel. 93 438 30 17
eoi-hospitalet@xtec.cat
https://agora-eoi.xtec.cat/eoi-hospitalet
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