Junta de
&P Castillay Leon

Conseierfa de Educacidn
Direccion Provincial de Educacidn de Burgos

CUERPO: HE RN

CODIGO

ESPECIALIDAD: | || || ]

CODIGO

APELLIDOS Y NOMBRE:

IMPRESO DE SOLICITUD DE CENTROS

DENOMINACION

DENOMINACION

D.N.I:

TELEFONO:

DOMICILIO:

LOCALIDAD:

PROVINCIA: CP.
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En Burgos, a de de

Firma del interesado/a,

SR. DIRECTOR PROVINCIAL DE EDUCACION DE BURGOS



