
Generalitat de Catalunya 
Departament d’Educació  
Escola Oficial d’Idiomes  
El Vendrell 
 

 

 

Instància  
 
Curs acadèmic 20___ / 20___ 
 
Dades personals  

 
DNI/Passaport ____________________                Expedient  
Cognoms i Nom ______________________________________________________ 
Adreça permanent ____________________________________________________ 
Codi postal ____________ Població __________________________________ 
Telèfon __________________    Correu electrònic ___________________________ 
 
Exposo  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Sol·licito  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Data i signatura, 
 
 

 
Resolució  □ S’accepta   Data, signatura i segell    
 □ No s’accepta    

 
  

 

 


