
CONSERVATORIO PROFESIONAL DE DANZA “Kina Jiménez”
DE ALMERÍA

C/ Padre Méndez, s/n – 04006, Almería  
Tel: 671531014 /  95015624       Fax.950156247      
e-mail: 04006239.edu@juntadeandalucia.es  
www.cpdalmeria.com  

Junta de Andalucía      
Consejería de Educación  y Deporte

(Datos de quien pagó el modelo 046:) 

D/Dña: __________________________________________ con D.N.I. nº_________ 

Padre/madre, tutor/a del alumno/a_________________________________________ 

con D.N.I. nº _____________, que durante el año académico 20___- 20____realizó el 

curso__________, de la especialidad de  _________________. Teléfono de contacto 

________________ correo electrónico _____________________________________ 

Domicilio para notificaciones: _____________________________________________ 

C.P.: __________  Localidad: ___________________ 

EXPONE: 
• Que habiéndose matriculado el/la alumno/a arriba citado/a en los estudios de

Enseñanzas Profesionales de Danza del año académico 20___ - 20___,

• habiendo presentado SOLICITUD DE BECA para dichos estudios, y apareciendo

como beneficiario/a de dicha beca.

• (otro caso:)

SOLICITA: 
• La devolución de la tasa abonada por el pago de matrícula.

• (otro caso:)

En Almería, a _____ de ____________ de 20__ 

  El/la interesado/a 

Fdo.: _________________________________ 

Dirigido a la Sra. Directora del Conservatorio Profesional de Danza de Almería 

mailto:04006239.edu@juntadeandalucia.es
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