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CARAVACA
DE LA CRUZ 2024
AROD JUBILAR

Region de Murcia

MODELO DE AUTORIZACION DE REPRESENTACION

Don/Dofia , con D.N.I./N.I.E.

y domicilio en

Localidad

C.P.

AUTORIZO a:

Don/Dofa , con D.N.L./N.L.E.

, a representarme ante la Consejeria de Educacidn en la presentacion

de la solicitud y documentacion relacionada con el Procedimiento 186- Solicitud de matriculacién de
alumnos 42 de ESO del Sistema de Mejora y Profundizacidn de Lenguas Extranjeras para realizar las
pruebas especificas de certificacion de nivel Intermedio B1/B2 de inglés o nivel intermedio B1 de

francés.

Y para que conste y surta efecto, firmo la presente,

En ,a de de 20

Fdo Autorizante: Fdo. Autorizado:



