Solicitud para la admisién a las pruebas de
, acceso a las ensenanzas elementales y
Excmo. Ayuntamiento de Novelda p rofes i ona I es de m l’l s i ca

(Curso 2024 - 2025)

Plaza de Espaiia, n° 1 (03660)
Telf: 965602690
CIF: PO309300B / DIR3: L01030937

(*) Campos obligatorios, en caso de su no cumplimentacién, su solicitud puede no ser atendida.

1 ‘ DATOS DEL SOLICITANTE

‘NOMBRE YAPELLIDOS (*) ‘ ‘NIF/ equivalente (*) ‘ ‘CORREO ELECTRONICO (*) ‘
DOMICILIO A EFECTOS DE NOTIFICACION (*) C.P.:(*) LOCALIDAD (*)
PROVINCIA (*) PAIS TFNO. FIJO TFNO. MOVIL FAX

i |
2 ‘ DATOS DEL ALUMNO/A

NOMBRE Y APELLIDOS (*) DNI (*) FECHA DE NACIMIENTO (*) NACIONALIDAD (*)

3 ‘ IDENTIFICACION DE LOS INTERESADOS

A Ciudadanos espaioles: DNI
TRAMITACION PRESENCIAL Ciudadanos comunitarios: Certificado de Registro de Ciudadano de la Union, en el que consta el NIE, junto con el documento
(Los documentos han de ser

iinal 4 ” acreditativo de la identidad o pasaporte expedido por las autoridades de su pais.
originales y encontrarse en vigor  cjydadanos no comunitarios: Tarjeta de Identidad de Extranjero, en el que consta el NIE o, en su defecto, Pasaporte
para su escaneo) Menores: Libro de familia o Certificado de nacimiento y el DNI para mayores de 14 afios y para menores en caso de tenerlo.

TRAMITACION ONLINE
(Se deberan escanear los
documentos originales y en vigor, a
ser posible en color)

Las personas fisicas, y sus representantes se identificaran a través de sus correspondientes certificados electrénicos.
Representantes: En caso de utilizar certificado electrénico de persona fisica, adjuntar el documento en el que conste la
representacion legal o de autorizacion. Y el documento de identificacion del representado: DNI, NIE, etc.

‘ 4 ‘ DOCUMENTACION: seiiale la casilla de la documentacion que se adjunta. En caso de escaneo de los documentos se realizara de los originales.

|:| Documento acreditativo del ingreso del importe de la tasa correspondiente, en caso de nuevos ingresos en Ensefianzas Profesionales.
|:| Documentacion identificativa del padre /madre o de tutor/a, salvo que ya conste en el Ayuntamiento

|:| Documentacion identificativa del alumno, salvo que ya conste en el Ayuntamiento

Otros documentos:

| 5 | DATOS DE LA PRUEBA SOLICITADA

[C]ENSENANZAS ELEMENTALES CURSO []PRIMERO [JsEGUNDO [JTERCERO [JcuarTO

[]ENSENANZAS PROFESIONALES CURSO [JPRIMERO [JSEGUNDO [JTERCERO [JCUARTO [JQUINTO [JSEXTO

ESPECIALIDAD \

| 6 | SOLICITUD

La admision a las pruebas de acceso a las Ensefianzas Elementales o Profesionales de Musica solicitadas para alumno resefiado.

| 7 | DECLARACION RESPONSABLE

Con la firma de la presente solicitud declaro que los datos aportados son veraces y estan actualizados, comprometiéndome a comunicar
inmediatamente cualquier modificacion sobre los mismos.

8 | AUTORIZACION PARA DEL TRATAMIENTO DE DATOS DE CARACTER PERSONAL DE MENORES

FECHA DE NACIMIENTO
[ Marcando esta casilla declaro tener una edad superior a 14 afios.

Como tutor/es de menores de 14 ainos se firma a continuacion la declaracion de ostentar potestad suficiente sobre los arriba relacionados:
[0 Potestad compartida (firma de ambos tutores)

[0 Potestad individual (firma un tutor)
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acceso a las enseianzas elementales y
Excmo. Ayuntamiento de Novelda p rofes i ona I es de m l’l s i ca

(Curso 2024 - 2025)

Plaza de Espaiia, n° 1 (03660)
Telf: 965602690
CIF: P0O309300B / DIR3: L01030937

Yo, D./Dfia ‘ con Firma

DNI/NIE/equivalente (vigente) n.° , en calidad de ‘ ‘ respecto

del/de los arriba relacionado/s, declaro bajo mi responsabilidad ostentar potestad suficiente para autorizar el
tratamiento de los datos de caracter personal, en relacion con la solicitud de:

, siendo ésta la finalidad del

tratamiento, sujeta a la legislacién vigente sobre proteccion de datos de caracter personal.

Firma

Yo, D./Dha , con

DNI/NIE/equivalente (vigente) n.° , en calidad de ‘ ‘ respecto

del/de los relacionado/s , declaro bajo mi responsabilidad ostentar potestad suficiente para autorizar el tratamiento
de los datos de caracter personal, en relacion con la solicitud de:

, siendo ésta la finalidad del

tratamiento, sujeta a la legislacion vigente sobre proteccion de datos de caracter personal.

9 ‘ INFORMACION SOBRE PROTECCION DE DATOS PERSONALES. REGLAMENTO (UE) 2016/679

Responsable: Ayuntamiento de Novelda, con CIF P0309300B. Delegado de Proteccion de Datos: dpd@novelda.es

La finalidad para la que sus datos van a ser tratados es la gestiéon del proceso de <<Prueba acceso Ensefianza Elemental y

Finalidades: Profesional de Musica>
Legitimacion: Esta basada en el ejercicio de poderes publicos conferidos al Responsable (Art. 6.1.e RGPD).
Destinatarios: Los datos podran ser comunicados a la Conselleria de Educacio, Investigacid, Cultura i Esports
Derechos sobre  Acceso, rectificacion, supresién, oposicién, limitacion del tratamiento, portabilidad y retirada del consentimiento prestado. El
sus datos: modo de ejercer estos derechos se indica en la informacién adicional.
Informacion Debe consultar la informacién adicional y detallada sobre Proteccion de Datos en la pagina de la sede electrénica del
adicional: Ayuntamiento de Novelda.
Novelda, a‘ ‘de‘ ‘de‘
Firma
ANEXO - G1

AUTORIZACION PARA PRESENTAR SOLICITUDES EN NOMBRE DE OTRA PERSONA

1 | DATOS DE LA PERSONA AUTORIZADA |

NIF o equivalente (*) NOMBRE Y APELLIDOS (*)

2 | AUTORIZACION |

La persona que suscribe esta solicitud, AUTORIZA a la persona arriba referenciada a que presente esta instancia de
forma telematica en la Sede Electrénica del Ayuntamiento de Novelda..

Novelda, a ‘ ‘ de ‘ ‘ de ‘

Firma
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