
 MODELO C 

CERTIFICADO DEL CENTRO EDUCATIVO 

D/Dª 

 DIRECTOR/A   SECRETARIO/A   TITULAR DEL CENTRO 

Domicilio 

Teléfono 

Localidad    Provincia    C.P. 

CERTIFICO: Que el/la alumno/a 

Estuvo matriculado/a en este Centro, en el curso académico  
y nivel educativo:  

Y expido el presente, a petición de su padre/madre para que así conste ante la Universidad de 

Huelva a efectos de solicitud de Ayudas para libros y material escolar. 

En   a   de   de 

         MATRÍCULA              TITULACIÓN CURSO
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