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SOL·LICITUD DE CERTIFICAT DE SUPERACIÓ DEL NIVELL INTERMEDI B2 

 

En/Na__________________________________________________________________, 

nascut/da a _____________ província de_________________________, amb DNI/NIE 

núm. _____________________, de nacionalitat ______________________, amb data de 

naixement _________________, domiciliat a (municipi)____________________________, 

al carrer/plaça ________________________________________________,  núm._______ 

CP____________________________. Telèfon: __________________________________ 

Email: ___________________________________________________________________ 

 

 

EXPOSA: 

 

Que amb data (mes/any) __________________ ha aprovat el nivell “INTERMEDI B2” 

de l`idioma ______________, amb la qualificació de (nota numèrica) _________ i ha fet 

el corresponent ingrés de taxes per expedició de certificats. 

 

DEMANA: 

 

Que li sigui expedit el CERTIFICAT  corresponent. 

 

Ciutadella, _________ de _______________________ de 202_____ 

 
 
 
 
Signatura 

                                              


