1 Junta de
Castillay Ledn
Consejeria de Educacion

IES JOSE LUIS LOPEZ ARANGUREN

Solicitud de Permanencia en el Centro

DATOS PERSONALES

Apellidos Nombre

DNI N.R.P. Direccion

EXPONE:

Que pertenece al cuerpo de , de la especialidad de

, encontrandose en EXPECTATIVA DE DESTINO en la provincia de AVILAy

prestando servicio en el I.E.S. José Luis Lopez Aranguren, en la localidad de AVILA durante del curso

. Por ello:
SOLICITA:
Permanecer para el proximo curso enel I.LE.S. J.L. LOPEZ ARANGUREN.
Avila a de de

Firmado:

ILMO SR. DIRECTOR DEL I.E.S. JOSE LUIS LOPEZ ARANGUREN

C/ Santo Tomas, 10. 05003 AVILA -Tfno: 920 353 043-920 225 330 - Fax 920 253 280 — 05009571 @educa.jcyl.es - www.iesarangurenavila.com
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