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Estimado Alumno: 

 

Nos es grato comunicarle que tenemos a su disposición en la Secretaría del Centro, de 

lunes a viernes y en horario de 11:00 a 13:00, el TÍTULO correspondiente a la 

superación de sus estudios. Para recogerlo deberá presentar su D.N.I. 

 

Si no puede acudir a recogerlo personalmente, debe rellenar la autorización que se 

acompaña  con los datos de la persona autorizada, además de aportar fotocopia de su  

DNI. 

 
 
 

  
 

 
D./Dña. ______________________________________________________  con DNI. Nº ______________________ 

Autorizo a D./Dña._______________________________________ con DNI. Nº _______________ a recoger el título 

expedido a mi nombre. 

 

Fdo.: ___________________________________ 

Debe presentar DNI la Persona Autorizada, y Fotocopia del DNI el alumno que autoriza. 
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