Junta de
Castillay Ledn

Consejeria de Educacion

SOLICITUD DE REALIZACION DE LAS PRUEBAS PARA LA OBTENCION DEL TiTULO
DE GRADUADO EN EDUCACION SECUNDARIA OBLIGATORIA

Primer Apellido: | Segundo Apellido:

Nombre: | DNI/NIE:

Domicilio: | Cadigo postal:

Localidad: | Provincia:

Teléfono: Correo electronico:

s F no Err:]ggzodgel;rs:?r:]zer;g)lﬁvsoigl:ggz?convocatoria, ¢ha superado alguna materia en la

DOCUMENTACION QUE SE APORTA:

] Copia del Historial académico de Educacion Secundaria Obligatoria

H Informe del equipo de orientacion de las adaptaciones curriculares cursadas (en caso de alumno que
presente algln tipo de discapacidad).

DECLARO que son ciertos los datos consignados anteriormente y que redno los requisitos exigidos en el
articulo 2 de la Orden EDU/2163/2008, de 10 de diciembre, por la que se regula la convocatoria anual de las
pruebas para la obtencion del titulo de graduado en educacidn secundaria obligatoria y,

SOLICITO realizar dichas pruebas en el centro dOCENTE ... .......oiii i e e e e e
en las siguientes materias:

(Firma)

Conforme con lo previsto en el articulo 5 de la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccion de Datos de caracter personal, los datos personales
recogidos en el presente anexo seran incluidos en el fichero de la Consejeria de Educacién denominado 'Sistema Integrado de Gestion de Personal (SIGP)'.
Los derechos de acceso, rectificacion, cancelaciéon y oposicion de los datos personales recogidos en el fichero pueden ejercerse en la Direccion General de
Recursos Humanos de la Consejeria de Educacion, érgano responsable del fichero, sita en la Avda. Monasterio Ntra. Sra. de Prado Prado — Autovia Puente
Colgante s/n, 47014 Valladolid.

Para cualquier consulta relacionada con la materia de procedimiento o sugerencia para mejorar este impreso, puede dirigirse al teléfono de informacién
administrativa 012.

SR./SRA. DIRECTOR/A PROVINCIAL DE EDUCACION DE

Imprimir

Monasterio de Ntra. Sra. De Prado — Autovia Puente Colgante, s/n. 47014 Valladolid — Telf. 983 411 500 — Fax 983 411 050
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