
 

 

 
 

 

BECA  V  SEGLES 
 

COMUNICACIÓ  DE  RENÚNCIA 
 

COGNOMS:                                             NOM: 

 

 

 

ULTIM DIA DE GAUDIMENT DE LA BECA:  DIA         MES           ANY 

MOTIU  DE  LA  RENÚNCIA:  

 

 

Data i signatura de l'interessat   Vist-i-Plau del Director 

 

 

 

Signat:      Signat:    
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