PRy Comunidad de Madrid
i PrTa CONSEJERIA DE EDUCACION E INVESTIGACION
F K.. I:O rU m M U Sl KO e Direccion General de Universidades y

Ensefianzas Artisticas Superiores

SOLICITUD' DE TRASLADO DE CENTRO

1 DATOS DE LA PERSONA SOLICITANTE
PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO NOMBRE

DNI/PASAPORTE/NIE FECHA DE NACIMIENTO TELEFONO/S

DOMICILIO: CALLE, PLAZA O AVDA. Y NUMERO

PROVINCIA CODIGO POSTAL PAIS NACIONALIDAD

CORREO ELECTRONICO:

EXPONE:

Que en el curso académico ... estda  matriculado/a en el centro
........................................ de la Comunidad Auténoma de ............cccooiiiiiiiiiiiiiiiiin,
BN Bl e curso del Grado en Ensefianzas
Artisticas Superiores de musica, especialidad.................. , itinerario 'y

estilo/instrumento............

SOLICITA:

Ser admitido/a por traslado para continuar los estudios de las Ensefianzas Artisticas

Superiores de................o.. , especialidad .................. , dtinerario ..o, y
estilo/instrumento .............. en ese centro.
Madrid, ...... de ..., de ............

El/la solicitante:

Fdo.

Sr./Sra. Director/a de la Escuela Superior de Musica Forum Musikae

! Documentacién que se debe presentar: fotocopia del DNI o NIE; certificacion académica personal; fotocopia compulsada del
certificado de superacidn de la prueba especifica de acceso; fotocopia compulsada del titulo de bachiller, del certificado de
superacién de la prueba de acceso a la universidad para mayores de 25 afios o del certificado de superacién de la prueba para
mayores de 19 afios sin requisitos académicos. Deberan enviarse los documentos originales, o bien copias compulsadas. En los
documentos que deban surtir efectos en centros de esta Comunidad debera figurar siempre el texto en castellano.
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