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SOLICITUD DE CAMBIO DE MODALIDAD O VÍA DE BACHILLERATO 

(solo se utilizará este modelo orientativo si no se incluye esta posibilidad en el propio impreso de matrícula) 

 

Artículo 8 de la Orden 2067/2023, de 11 de junio (BOCM de 21 de junio), de la Vicepresidencia, Consejería 

de Educación y Universidades. 

Datos personales del alumno 

 
Apellidos: Nombre: DNI/NIE Pasaporte: 

Fecha de nacimiento: Lugar de nacimiento: 

Provincia: País: Nacionalidad: 

Domicilio 

Calle y número Localidad CP 

 
En el caso de que el alumno sea menor de edad 

 
Nombre del padre o tutor: Nombre de la madre o tutora: 

 

Centro de escolarización _______IES GUADARRAMA_________________________ Código: ____28040714____________ 

 

Dirección: _____C/ ESCORIALES, 9A_________________________Localidad: ____GUADARRAMA____ CP: __28440__ 

 

SOLICITA, al amparo de lo dispuesto en el artículo 8 de la ORDEN 2067/2023, de 11 de junio, cambio de 

modalidad [y vía] de Bachillerato 

 
Modalidad, y en su caso, vía actualmente cursada  

 
Modalidad, y en su caso, vía solicitada 

 
 

 
MATERIAS QUE SOLICITA CURSAR EN LA MODALIDAD, O VÍA SOLICITADA 

1º Bachillerato 2º Bachillerato 

☐ Materia específica de modalidad: 

… 

☐ Materia específica de modalidad: 

… 

☐ Materia específica de modalidad: 

… 

☐ Materia específica de modalidad: 

… 

☐ Materia específica de modalidad: 

… 

☐ Materia específica de modalidad: 

… 

☐ Materia optativa: 

… 

☐ Materia optativa: 

… 

Se cursará: 

☐ 2º curso completo. 

☐ Solo las materias pendientes de superar para completar Bachillerato. 

 
Asimismo, solicita que la materia específica de modalidad de primer curso ……………………………………. 

superada con la calificación de ……. sea considera dentro de la nueva modalidad y, en su caso vía, como materia 

optativa de primero, en sustitución de la materia optativa no superada …………………... 

 
Y para que así conste, firmo la presente solicitud. 
 

En Guadarrama, a ____ de _________________ de _________ 
 

 

 
Fdo. [nombre del padre, madre, tutor legal o alumno si es mayor de edad] 

 
SRA. DIRECTORA DEL CENTRO IES GUADARRAMA 

mailto:ies.guadarrama@educa.madrid.org

