
SOLICITUD CAMBIOS DE CONVOCATORIA 

PRUEBAS APTIS 

DATOS DEL SOLICITANTE 
Nombre y Apellidos  

DNI  
Teléfono  
Correo electrónico  

Fecha inicial prueba 
APTIS 

 

 
SOLICITA: (marque la casilla correspondiente) 

 
A) SIN JUSTIFICANTE (SÓLO SE PUEDE SOLICITAR DENTRO DEL PERIODO DE MATRÍCULA) 

(Llevará un recargo de 20€ por gastos de administración). 

 Adjuntar comprobante de pago 

SOLICITO EL CAMBIO A LA CONVOCATORIA: 

 

ESPECIFICAR FECHA: ________________________________________________________ 

 

B) CON JUSTIFICANTE VÁLIDO 
(No lleva recargo)  

 Adjuntar justificante. 
 
 
(Enfermedad certificada, pérdida o fallecimiento de un familiar cercano, adversidad / trauma – víctima de 
un crimen, víctima de un accidente de tráfico. Certificado médico* expedido por un médico debidamente 
cualificado. Certificado de defunción o informe policial) 
 

 

SOLICITO EL CAMBIO A LA CONVOCATORIA: 

 
                ESPECIFICAR FECHA: ________________________________________________________ 

DATOS BANCARIOS PARA RECARGO: 
 

ES89 0049 6794 06 2516010860 

RESOLUCIÓN : (Cumplimentar por el Servicio de Idiomas) 
 
 
 
 
 
 

 

FECHA Y FIRMA DEL SOLICITANTE: 


