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ANEXO

SOLICITUD DE PARTICIPACIÓN EN LAS ACTIVIDADES DEL CRIE DE NAVALENO DURANTE EL CURSO 2025-2026

D./Dña. Nombre y apellidos del director/a con DNI Nº documento Director/a del centro Nombre oficial del centro educativo, solicita participar en la convocatoria de actividades programadas por el Centro Rural de Innovación Educativa de Navaleno (Soria) durante el curso 2025-2026.

DATOS DEL CENTRO

	Nombre del centro: Nombre del centro educativo 
	Código 
Código del centro

	Dirección: Escriba la calle y el número

	Código Postal: .
	Localidad y provincia:.

	Teléfono fijo:
	Teléfono móvil:.

	Correo electrónico: Correo oficial del centro.



ALUMNADO PARTICIPANTE

	[bookmark: Marcar1]|_| 5º curso Educación Primaria
|_| 6º curso Educación Primaria
	Nº de alumnos          
Nº de alumnas          

	        Nº total de alumnado
	        Nº alumnos/as con NEE
	        Nº alumnos/as con trastornos alimenticios, medicación, alergias…
	         Nº de profesores/as que acompañan



Ha participado con anterioridad en este CRIE:  SI   |_|	        NO    |_|

CARACTERÍSTICAS DEL CENTRO

Contexto del centro solicitante:

	Explicar brevemente las características del contexto del centro, destacar la situación socioeconómica, cultural, educativa, demográfica, orográfica y de infraestructuras varias, así como otros datos relevantes que permitan valorar las características de su ámbito.

	Escriba toda la información relevante sobre el contexto del centro.











UBICACIÓN DEL CENTRO:

El número de habitantes se refiere a la localidad en la que está ubicado el centro y en el caso de los CRA a la localidad de procedencia del grupo participante.

	
|_| Menos de 400 habitantes
|_| Entre 401 y 1.000 habitantes
|_| Más de 1.001 habitantes



TIPO DE CENTRO:

	
|_| CEIP con 1 unidad de Educación Primaria en funcionamiento
|_| CEIP con menos de 6 unidades de Educación Primaria en funcionamiento
|_| CEIP con 6 unidades de Educación Primaria en funcionamiento
|_| CEIP más de 6 unidades de Educación Primaria en funcionamiento
|_| CRA
|_| Otro



Participa en Proyectos de Innovación Educativa (dos últimos cursos):..  SI   |_|      NO    |_|



En Escribir localidad, a Seleccionar fecha

El/La director/a del centro




Fdo.:Nombre y apellidos del director/a.	









SR. DIRECTOR PROVINCIAL DE EDUCACIÓN DE SORIA


Los datos de carácter personal facilitados en este formulario serán utilizados por la Dirección Provincial de Educación de Soria, con carácter único y exclusivo, para la participación en las actividades del CRIE de Navaleno. El tratamiento de estos datos es necesario para el cumplimiento de una misión realizada de interés público en el ejercicio de poderes públicos. Sus datos no van a ser cedidos a terceros, salvo obligación legal. Tiene derecho a acceder, rectificar y suprimir los datos, así como otros derechos recogidos en la información adicional. Puede consultar la información adicional y detallada sobre protección de datos en la página web del Portal de Educación donde se publicite la convocatoria. 
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