
 

 
 
 
Sol·licitud d’inscripció a les proves d’accés cicle formatiu de grau superior de 
tècniques d’actuació teatral. Curs 20    -20 

 
Dades personals 
 

Cognoms i nom  DNI/NIE/Passaport      

 
 

Adreça  
 
 

Codi postal   Municipi   
 
 

Telèfon  Adreça electrònica 
 

 
Curs que se sol·licita 
 

  1r curs 
 

 
Declaro 
 

Que són certes les dades que faig constar en aquest document i en la documentació aportada. 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Lloc i data  
 
 

Signatura del/de la sol·licitant  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Director/a del centre educatiu 
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