Anexo 1V
Modelo de solicitud de Inscripcioén.

PRUEBAS LIBRES PARA LA OBTENCION DE TiTULOS DE TECNICO Y TECNICO SUPERIOR DE FORMACION
PROFESIONAL DEL SISTEMA EDUCATIVO

1. DATOS PERSONALES

Primer apellido: Segundo apellido: Nombre: N° DNI o Pasaporte:

Nacido en: Provincia: Pais: Dia: Mes: Afio: Edad:

Domicilio:(Calle,N°,Piso..) CP.: Localidad: Provincia: Teléfono:

Sexo (X): (Trabaja o ha trabajado en La Rioja? (X):
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2. SOLICITUD: El que suscribe desea realizar las Pruebas para la obtencién del Titulo de Técnico o Técnico Superior de Formacion
Profesional del Sistema Educativo:

| CICLO FORMATIVO: CFGM “ATENCION A PERSONAS EN SITUACION DE DEPENDENCIA”

MODULOS PROFESIONALES EN LOS QUE SE INSCRIBE:

NUM. MODULO PROFESIONAL Marcar (x)

Apoyo a la comunicacién

Apoyo Domiciliario

Atencion higiénica

Atencion sanitaria

Atencién y apoyo psicosocial

Caracteristicas y necesidades de las personas en situacion de dependencia

Destrezas sociales

Empresa e iniciativa emprendedora

Formacidn y orientacién laboral

Organizacion de la atencién a las personas en situacién de dependencia

Primeros auxilios
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Teleasistencia

Por cumplir los requisitos de la convocatoria, se aporta la siguiente documentacién (marcar con una X):

= Declaracion jurada de no estar matriculado/a:

=  Documentos acreditativos de los requisitos académicos exigidos en la Orden:

= Certificado de superacion de la Prueba de acceso:

= Certificado de la empresa o Contrato de trabajo o Descripcion de la actividad desarrollada:
= Certificacion de la Tesoreria General de la Seguridad Social o de la mutualidad laboral:

= Certificado de la organizacion donde se haya prestado la asistencia:

=  Documento acreditativo de discapacidad:

= Otros documentos indiquese:

o Declaro, bajo mi responsabilidad, que las copias aportadas son fiel reflejo del documento original.

o Declaro, bajo mi responsabilidad; tener reconocidas unidades de competencia de las cualificaciones profesionales obtenidas en procesos
convocados por la Comunidad Auténoma de La Rioja.

o Declaro, bajo mi responsabilidad, haber agotado todas las convocatorias de un moédulo profesional del titulo al que opto.

o Declaro, bajo mi responsabilidad, haber finalizado sin titular un programa de Formacion Profesional Dual cursado en la Comunidad Auténoma de
La Rioja.

o Ejerzo el derecho a no presentar la documentacién que acredita tener reconocido un grado de minusvalia igual o superior al 33 %, que obra en poder
de la Administracion de la Comunidad Autéonoma de La Rioja, y autorizo a la Direccion General con competencias en materia de educacion para que
pueda recabar dicho documento o la informacion contenida en el mismo del Centro de Valoracion de la Discapacidad y Dependencia de la Consejeria
de Salud y Servicios Sociales.

Informacion basica sobre Proteccion de Datos

Responsable Direccion General de Educacion

Finalidad Recabar los datos personales para la gestion del proceso de admision en pruebas libres para obtencion
inafida de titulos de Técnico y Técnico Superior

Legitimacion Consentimiento del interesado para uno o varios fines especificos

Desti A No hay terceros destinatarios de la informacion salvo aquellos que, por motivos legales deban tener
estinatarios acceso a la informacién

D n Acceder, rectificar y suprimir los datos, asi como otros derechos, como se explica en la informacion
erechos

adicional
Puede consultar la informacion adicional y detallada sobre Proteccion de Datos en nuestra pagina
web: https://www.larioja.org/educacion/es y en el reverso de este documento.

Informacion adicional

(Informacién adicional sobre la proteccion de datos en el reverso).Organo gestor:Consejeria de Educacion, Formacion y Empleo. Direccion General de Educacion CodigoDIR3: A17014401




Informacion adicional sobre proteccion de datos

Responsable del tratamiento de sus datos Identidad:

Direccion General de Educacion Direccion: C/ Marqués de Murrieta, 76 Ala Oeste, Planta Baja. 26071 Logrofio (La Rioja) Teléfono:
941 2091660

Correo e-: dg.educacion@larioja.org

Delegado de Proteccion de datos:

Contacto: C/ Marqués de Murrieta, 76 Ala Oeste, Planta Baja. 26071 Logrofio (La Rioja)

Teléfono: 941 2091660

Correo e-: dg.educacion@]larioja.org

Finalidad del tratamiento de sus datos.

Tratamos los datos en el proceso de admision a las Pruebas Libres para la obtencion de determinados titulos de Técnico y Técnico
Superior de Formacion Profesional del Sistema Educativo en la Comunidad Auténoma de La Rioja.

Tiempo de conservacion de sus datos

Se conservaran hasta la finalizacion de los estudios en los centros solicitados.

Legitimacion para el tratamiento de sus datos.

El interesado da su consentimiento con la solicitud presentada para el tratamiento de sus datos personales para uno o varios fines
especificos

Destinatarios de las cesiones (en su caso).

No se cederan los datos a terceros, salvo obligacion legal.

Derechos.

Cualquier persona tiene derecho a obtener confirmacién por parte de la Direccion General de Educacion sobre si sus datos se estan
tratando o no y, en caso afirmativo, a acceder a los mismos, a solicitar la rectificacion de los datos inexactos que les conciernan, o a
solicitar su supresion cuando, entre otros motivos, los datos no sean necesarios para los fines que fueron recogidos o cuando los datos
deban suprimirse en cumplimiento de una obligacion legal.

Si concurren determinadas condiciones, el interesado podra solicitar la limitacion del tratamiento de los datos que unicamente seran
conservados para la formulacion, el ejercicio o la defensa de reclamaciones.

Logroifio a......... de octubre de 2018.

El solicitante

INSTITUTO DE EDUCACION SECUNDARIA QUE RECIBE LA SOLICITUD: IES BATALLA
DE CLAVO
(Sello y fecha)



