Declaracio jurada relativa al perfil académic de les persones interessades /
Declaracién jurada relativa al perfil académico de las personas interesadas

CURS PREPARACIO D’ACCES A ENSENYAMENTS ARTISTICS SUPERIORS /
CURSO PREPARACION DE ACCESO A ENSENANZAS ARTISTICAS

SUPERIORES

PRIMER COGNOM/ PRIMER APELLIDO

SEGON COGNOM/ SEGUNDO APELLIDO

NOM/ NOMBRE

DNI - NIE

NACIONALITAT/ NACIONALIDAD

DATA DE NAIXEMENT/ FECHA DE NACIMIENTO

DOMICILI: Carrer o plaga, num., pis, porta/ DOMICILIO: Calle o plaza, n.°, piso, puerta

CODI POSTAL/ CODIGO POSTAL

TELEFON/ TELEFONO

LOCALITAT/ LOCALIDAD

PROVINCIA / PROVINCIA

CORREU ELECTRONIC/ CORREO ELECTRONICO

Marqueu tot allo que corresponga exactament al vostre cas /
Marque todo lo que corresponda exactamente a su caso:

O A. No posseisc el titol de batxillerat ni la prova d’accés a la Universitat de majors de 25 anys /

No poseo el titulo de bachillerato ni la prueba de acceso a la Universidad de mayores de 25
anos

O B. No posseisc els requisits anteriors pero estic estudiant enguany un batxillerat que no és
de la modalitat d’arts /
No poseo los requisitos anteriores pero estoy estudiando este curso un bachillerato que
no es de la de modalidad de artes

O C. No posseisc els requisits de I'opcio A pero estic estudiant enguany batxillerat d’ARTS /

No poseo los requisitos de la opcion A pero estoy estudiando este curso bachillerato de
ARTES

O D. Posseisc el titol de batxillerat en una modalitat diferent a la d’Arts o bé he superat la prova
d’accés a la Universitat de majors de 25 anys /
Poseo el titulo de bachillerato en una modalidad distinta de la de Artes o bien he superado
la prueba de acceso a la Universidad de mayores de 25 afios

O E. Posseisc el titol de batxillerat en la modalitat d’Arts /
Poseo el titulo de bachillerato en la modalidad de Artes

La persona sotasignant declara que la informacio referida anteriorment és certa i que en cas que el
centre educatiu aixi li ho demane, podra acreditar-ne la veracitat.

La persona abajo firmante declara que la informacion referida anteriormente es cierta y que en el caso
de que el centro educativo asi se lo pida, podra acreditar la veracidad de la circunstancia descrita.

Valéncia, D de ‘

de 2020

Segell del centre /

Firma de la persona interessada / Firma de la persona interesada Sello del centro

SRA. DIRECTORA DEL CENTRE ESPECiFIC D'EDUCACIO A DISTANCIA DE LA COMUNITAT VALENCIANA (CEEDCV)
SRA. DIRECTORA DEL CENTRO ESPECIFICO DE EDUCACION A DISTANCIA DE LA COMUNITAT VALENCIANA (CEEDCYV)

Exemplar per a I'administracié / Ejemplar para la administracion



Declaracio jurada relativa al perfil académic de les persones interessades /
Declaracién jurada relativa al perfil académico de las personas interesadas

CURS PREPARACIO D’ACCES A ENSENYAMENTS ARTISTICS SUPERIORS /
CURSO PREPARACION DE ACCESO A ENSENANZAS ARTISTICAS

SUPERIORES

PRIMER COGNOM/ PRIMER APELLIDO

SEGON COGNOM/ SEGUNDO APELLIDO

NOM/ NOMBRE

DNI - NIE

NACIONALITAT/ NACIONALIDAD

DATA DE NAIXEMENT/ FECHA DE NACIMIENTO

DOMICILI: Carrer o plaga, num., pis, porta/ DOMICILIO: Calle o plaza, n.°, piso, puerta

CODI POSTAL/ CODIGO POSTAL

TELEFON/ TELEFONO

LOCALITAT/ LOCALIDAD

PROVINCIA / PROVINCIA

CORREU ELECTRONIC/ CORREO ELECTRONICO

Marqueu tot allo que corresponga exactament al vostre cas /
Marque todo lo que corresponda exactamente a su caso:

O A. No posseisc el titol de batxillerat ni la prova d’accés a la Universitat de majors de 25 anys /

No poseo el titulo de bachillerato ni la prueba de acceso a la Universidad de mayores de 25
anos

O B. No posseisc els requisits anteriors pero estic estudiant enguany un batxillerat que no és
de la modalitat d’arts /
No poseo los requisitos anteriores pero estoy estudiando este curso un bachillerato que
no es de la de modalidad de artes

O C. No posseisc els requisits de I'opcio A pero estic estudiant enguany batxillerat d’ARTS /

No poseo los requisitos de la opcion A pero estoy estudiando este curso bachillerato de
ARTES

O D. Posseisc el titol de batxillerat en una modalitat diferent a la d’Arts o bé he superat la prova
d’accés a la Universitat de majors de 25 anys /
Poseo el titulo de bachillerato en una modalidad distinta de la de Artes o bien he superado
la prueba de acceso a la Universidad de mayores de 25 afios

O E. Posseisc el titol de batxillerat en la modalitat d’Arts /
Poseo el titulo de bachillerato en la modalidad de Artes

La persona sotasignant declara que la informacio referida anteriorment és certa i que en cas que el
centre educatiu aixi li ho demane, podra acreditar-ne la veracitat.

La persona abajo firmante declara que la informacion referida anteriormente es cierta y que en el caso
de que el centro educativo asi se lo pida, podra acreditar la veracidad de la circunstancia descrita.

Valéncia, D de ‘

de 2020

Segell del centre /

Firma de la persona interessada / Firma de la persona interesada Sello del centro

SRA. DIRECTORA DEL CENTRE ESPECiFIC D'EDUCACIO A DISTANCIA DE LA COMUNITAT VALENCIANA (CEEDCV)
SRA. DIRECTORA DEL CENTRO ESPECIFICO DE EDUCACION A DISTANCIA DE LA COMUNITAT VALENCIANA (CEEDCYV)

Exemplar per a la persona interessada/ Ejemplar para la persona interesada
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