
 

 

 

SOLICITUD DE CAMBIO DE MATERIA 
 

D./Dña. ________________________________________ con DNI: _____________ 
como Padre/Madre/Tutor Legal del alumno/a (solo en caso de menor de edad) 
________________________________________ del grupo ___________ 
    

 

SOLICITA cambio de la siguiente materia: 

 

• Materia matriculada: _______________________________ 

• Solicita cambiar por: _______________________________ 

 

Motivo de la solicitud (obligatorio) 

Explicar de forma detallada las razones que justifican la petición de cambio: 

 

 

 

 

 

 

 

En _________________, a _____ de _________________ de 20____. 

 

Firma del solicitante 

 

 

 

 

Importante: La presentación de esta solicitud no implica la concesión automática del 
cambio solicitado. La petición será valorada por el centro de acuerdo con la normativa 
vigente, la disponibilidad organizativa y los criterios pedagógicos establecidos. 

  

Enviar la solicitud al correo del centro: 46021630@edu.gva.es  
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