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Solicitud de EXENCION del Médulo de Formacion en Centros de Trabajo (FCT)

1. Datos de la persona interesada:

NIF Apellidos y Nombre

Correo electrénico: Teléfono de contacto:
Direccion:

Localidad: Provincia: Pais:

2. Expone:

Que habiendo superado todos los médulos correspondientes a 12 y 22 curso del ciclo:

3. Solicita:

La exencidn en el médulo de Formacion en Centros de Trabajo, para ello presento la documentacién abajo indicada.

4. Documentacion Aportada:

Imprescindible, DNI escaneando reverso y anverso en una sola cara en PDF o Pasaporte.

EN A DE DE

FIRMA:

Es imprescindible para tramitar su solicitud que estén ambas hojas firmadas y con fecha

Los datos personales recogidos seran incorporados y tratados por el érgano responsable del fichero al que dirige la solicitud y que figura en este
documento, para la finalidad a la que hace mencidn en su escrito, ante él podra ejercer los derechos de acceso, rectificacidn, supresion, limitacion del
tratamiento, portabilidad y oposicién, todo lo cual se informa en cumplimiento de la Ley Organica 3/2018, de 5 de diciembre, de Proteccion de Datos
Personales y garantia de los derechos digitales.
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Secretaria General de Formacion Profesional.

Ministerio e Lo y
Direcciéon General de Planificacion, Innovacién
de Educacion, Formacion Profesional y Gestién de la Formacion Profesional.
y Deportes Subdireccion de Centros y Emprendimiento
i d
Don/D2
con DNI/NIE/Pasaporte numero , declara bajo juramento

o promesa, la veracidad de la informaciéon consignada y que los documentos presentados son copia
fiel del original.

En el caso de no ser cierta la manifestacion antes sefialada, la persona abajo firmante asume las
consecuencias legales que pudieran derivarse de su actuacion, y el Centro para la Innovacién y
Desarrollo de la Formacidn a Distancia (CIDEAD), conforme a la normativa vigente, no reconocera
validez alguna de la documentacién adjunta a los efectos para los que ha sido presentada.

EN A DE DE

FIRMA:

SR.DIRECTORDEL CIERD

Es imprescindible para tramitar su solicitud que estén ambas hojas firmadas y con fecha

Los datos personales recogidos serdn incorporados y tratados por el érgano responsable del fichero al que dirige la solicitud y que figura en este
documento, para la finalidad a la que hace mencién en su escrito, ante él podra ejercer los derechos de acceso, rectificacion, supresion, limitacién del
tratamiento, portabilidad y oposicidn, todo lo cual se informa en cumplimiento de la Ley Organica 3/2018, de 5 de diciembre, de Proteccién de Datos
Personales y garantia de los derechos digitales.
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