
IES CENTRE DE TECNIFICACIÓ ESPORTIVA DE LES ILLES BALEARS 
Gran Via Asima 25-B, Polígon de Son Castelló, 07009 Palma. 

Tel.: 971 431 727 iescteib@educaib.eu 

INSTÀNCIA PER A L’EXPEDICIÓ DEL 

Títol de ________________________________________________________ 

Modalitat / cicle _________________________________________________ 

A favor de 

DNI / NIE ______________________________________________________ 

Cognoms i Nom _________________________________________________ 

Natural de _______________________ Província ______________________ 

Nascut / da el dia ______ de ___________________ de l’any _____________ 

Acabà els estudis el mes de _____________________ de l’any ____________ 

________________, a _____d __________ de 202_ 

Signatura  

Documents que s’han d’adjuntar a la instància: 

• Còpia de l’abonament de la taxa per a la sol.licitud del títol (Mòdel 046

de l’ATIB)

• En cas de tenir dret a reducció, document justificatiu, vigent

• Còpia DNI vigent
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