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              Delegación Territorial de Valladolid

               Dirección Provincial de Educación

IMPRESO SOLICITUD DE CENTROS

Funcionarios docentes sin destino definitivo

Curso 2007/2008

Cuerpo                       _____________________________________________________________________


Especialidad              ____________________________________________________________________________________

D.N.I.  _________________________ N.R.P.   ______________________________

Apellidos y Nombre _______________________________________________________________________

Domicilio durante el curso: C/ ____________________________________________________________

Localidad    __________________________________    Teléfono/s ____________________________

	SOLICITA SER CONFIRMADO EN EL CENTRO DEL CURSO ANTERIOR       SI              NO 


Centro ___________________________________________________________________________

Si no hay horas suficientes de su especialidad, prefiere:


Compartir centro                    Impartir además otras especialidades
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(continúa al dorso)

CURSO 2007/2008

APELLIDOS Y NOMBRE ___________________________________________________________
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En Valladolid, a _____ de _____________ de 2007





(Firma del interesado)

SRA. DIRECTORA PROVINCIAL DE EDUCACIÓN EN VALLADOLID

C/ Antonio Lorenzo Hurtado, 6 - 47014 VALLADOLID Teléfono 983412600 - Fax 983412677


