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SOLICITUD DE CONVALIDACION
Orden ECD/1055/2017, de 26 de octubre, (BOCyL 2/11/2017), que
modifica la Orden ECD/2159/2014, de 7 de noviembre, (BOCyL de

20/11/2014)
DATOS PERSONALES
PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO NOMBRE DNI/NIE
DOMICILIO ACTUAL LOCALIDAD PROVINCIA CcODIGO POSTAL
CORREO ELECTRONICO TELEFONO FIJO TELEFONO MOVIL

EXPONE:

1. Que ha cursado los siguientes estudios:

2. Que esta matriculado/a en el IES La Vaguada de Zamora, en el Ciclo Formativo de
Grado Superior de ADMINISTRACION Y FINANZAS — ADGO02S (LOE).

SOLICITA:

Le sean aplicadas las convalidaciones de los siguientes modulos profesionales, de
acuerdo con la normativa de la Comunidad de Castilla y Ledn:

PRIMER CURSO SEGUNDO CURSO

Comunicacién y atencion al cliente. 160 horas. Simulaciéon empresarial. 147 horas.
Proyecto de administracion y finanzas.

30 horas.

Formacion en centros de trabajo. 380 horas.

(Practicas en empresas).

Inglés. 160 horas.

|:| Gestion d.e la documentacion juridica y |:| Gestion de recursos humanos. 84 horas.
empresarial. 96 horas.

|:| Ssr;%rgﬁiglu&aag;;/.responsabilidad social |:| Gestion financiera. 147 horas.

] gf“féifaas?’ proceso de la informacion. [] Contabilidad y fiscalidad. 147 horas.

|:| I:g%cifs;isn.tegral de la actividad comercial. |:| Gestion logistica y comercial. 105 horas

[] []

[] []

[] []

Formacion y Orientacion Laboral. 96 horas.

A tal efecto acompania la siguiente documentacion:

[ ] Fotocopia del Documento de Identificacion (nacional o extranjero).

[ ] Certificacion académica oficial o fotocopia compulsada de la documentacion
acreditativa de los estudios cursados, del certificado de profesionalidad o de la
acreditacion parcial a que se refiere el art. 44 del Real Decreto 1538/2006, de 15 de
diciembre.

, a

Fdo.: |

SR. DIRECTOR DEL IES LA VAGUADA DE ZAMORA.

C/ Villalpando, 11 - 49005 Zamora - Telf. 980 534 104 - Fax: 980 534 761 - c.e.: 49006378@educa.jcyl.es - http://www.ieslavaguada.com
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