(1/2) EXEMPLAR PER A L'ADMINISTRACIO / EJEMPLAR PARA LA ADMINISTRACION

ANNEX X — ANEXO X

COMUNICAT DE BAIXES / ALTES DE PROGRAMA FORMATIU QUALIFICACIO BASICA /
PARTE DE BAJAS / ALTAS DE PROGRAMA FORMATIVO CUALIFICACION BASICA

ENTITAT: LOCALITAT:

ENTIDAD: LOCALIDAD:

DENOMINACIO PFQB: NUM. EXPEDIENT:

DENOMINACION PFCB: N° EXPEDIENTE:

RELACIO DE BAIXES / RELACION DE BAJAS | MES: | ANY / ANO:
NOM | COGNOMS / NOMBRE Y APELLIDOS DNI / NIF CAUSES / CAUSAS

RELACIO DE BAIXES / RELACION DE BAJAS | MES: | ANY / ANO:
NOM | COGNOMS / NOMBRE Y APELLIDOS DNI / NIF CAUSES / CAUSAS

Data, segell i firma / Fecha, sello y firma:

18/07/14

CECD - SDGITE MP031795

DIN — A4

IA — PARTE B/APFCB-01-E



(2/2) EXEMPLAR PER A LA PERSONA INTERESSADA / EJEMPLAR PARA LA PERSONA INTERESADA

ANNEX X — ANEXO X

COMUNICAT DE BAIXES / ALTES DE PROGRAMA FORMATIU QUALIFICACIO BASICA /
PARTE DE BAJAS / ALTAS DE PROGRAMA FORMATIVO CUALIFICACION BASICA

ENTITAT: LOCALITAT:

ENTIDAD: LOCALIDAD:

DENOMINACIO PFQB: NUM. EXPEDIENT:

DENOMINACION PFCB: N° EXPEDIENTE:

RELACIO DE BAIXES / RELACION DE BAJAS | MES: | ANY / ANO:
NOM | COGNOMS / NOMBRE Y APELLIDOS DNI / NIF CAUSES / CAUSAS

RELACIO DE BAIXES / RELACION DE BAJAS | MES: | ANY / ANO:
NOM | COGNOMS / NOMBRE Y APELLIDOS DNI / NIF CAUSES / CAUSAS

Data, segell i firma / Fecha, sello y firma:

18/07/14

CECD - SDGITE MP031795

DIN — A4

IA — PARTE B/APFCB-01-E
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