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Annex |

SOL-LICITUD D'ADAPTACIO D’ACCES PER A CURSAR ENSENYANCES
EN LES ESCOLES OFICIALS D’IDOMES VALENCIANES
SOLICITUD DE ADAPTACION DE ACCESO PARA CURSAR ENSENANZAS EN LAS ESCUELAS OFICIALES
DE IDIOMAS VALENCIANAS

A |DADES D'IDENTIFICACIO/DATOS DE IDENTIFICACION

DADES DE LA PERSONA PER A LA QUAL ES SOL-LICITA L'ADAPTACIO
DATOS DE LA PERSONA PARA LA QUE SE SOLICITA LA ADAPTACION

COGNOMS / APELLIDOS NOM / NIF / NIE DATA NAIXEMENT/
NOMBRE FECHA
NACIMIENTO
NACIONALITAT / TELEFON/ CORREU ELECTRONIC / CORREO
NACIONALIDAD TELEFONO ELECTRONICO

Sols per a alumnat escolaritzat en un centre educatiu que impartix ensenyances de
regim general del sistema educatiu valencia / Solo para alumnado escolarizado en un
centro educativo que imparte ensefianzas de régimen general del sistema educativo

valenciano
EQI LOCALITAT / LOCALIDAD
CODI CENTRE / CODIGO CENTRO NIA

SITUACIO PERSONAL QUE REQUERIX ADAPTACIONS D’ACCES / SITUACION
PERSONAL QUE REQUIERE ADAPTACIONES DE ACCESO

Discapacitat intel-lectual / Discapacidad intelectual

Discapacitat motriu / Discapacidad motriz

Discapacitat sensorial / Discapacidad sensorial

Trastorn de I'espectre de l'autisme (TEA) / Trastorno del espectro del autismo
(TEA)

Altres trastorns del desenvolupament neurologic / Otros trastornos del desarrollo
neurolégico

Dificultats especifiques d'aprenentatge / Dificultades especificas de aprendizaje

Trastorn per deéficit d’atencid i hiperactivitat (TDAH) / Trastorno por déficit de
atencion e hiperactividad (TDAH)
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Trastorn de la comunicacio, el llenguatge i la parla / Trastorno de la comunicacion,
el lenguaje y el habla

Trastorn associat a causa organica o fisiologica / Trastorno asociado a causa
organica o fisiolégica

DADES DE REPRESENTANT LEGAL / DATOS DE REPRESENTANTE LEGAL (si
escau / si corresponde)

NOM | COGNOMS / NOMBRE Y NIF/NIE:

APELLIDOS:

TELEFON / TELEFONO: CORREU ELECTRONIC / CORREO
ELECTRONICO:

ESCOLA OFICIAL D'IDIOMES PER A LA QUAL ES SOL-LICITA L'ADAPTACIO
ESCUELA OFICIAL DE IDIOMAS PARA LA CUAL SE SOLICITA LA ADAPTACION

NOM / NOMBRE IDIOMA NIVELL / NIVEL

B |MOTIUS DE LA SOL-LICITUD/MOTIVOS DE LA SOLICITUD (Indicar segons el
cas / Indicar segun el caso)

Adaptacio per a les classes presencials / Adaptacion para las clases presenciales

Adaptacié per a les proves d’avaluacié / Adaptacién para las pruebas de
evaluacién

Adaptacio per a les proves unificades de certificacié (PUC) / Adaptacion para las
pruebas unificades de certificacion (PUC)

C |DOCUMENTACIO QUE S'ADJUNTA / DOCUMENTACION QUE SE ADJUNTA
(No es tramitara cap sol-licitud sense la corresponent documentacio justificativa /
No se tramitaré ninguna solicitud sin la correspondiente documentacion
Jjustificativa).

[Ja) Informe sociopsicopedagogic/ Informe sociopsicopedagdgico
[ b) Informe de mesures |1, 1l i IV/ Informe de medidas II, lll y IV
[Oc) Certificat del grau de discapacitat i dictamen técnic facultatiu/ Certificado del grado de
discapacidad y dictamen técnico facultativo
[1d) Informe clinic o certificat medic/ Informe clinico o certificado médico
[Je) Informe psicologic/ Informe psicologico
[If) Altres: especificar:
Otros: especificar.

D [DESTINATARI DE LA SOL-LICITUD (Indicar segons el cas)
DESTINATARIO DE LA SOLICITUD (Indicar segun el caso)

Escola Oficial d’ldiomes de/d: Codi / Cdédigo:
Escuela Oficial de Idiomas de:

Localitat / Localidad:
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E |RESPONSABLE DE LA SOL-LICITUD / RESPONSABLE DE LA SOLICITUD

La persona responsable de la sol-licitud declara, sota la seua responsabilitat, I'exactitud
de les dades ressenyades i queda informada que, de conformitat amb el que s’establix
en la disposicié addicional octava de la Llei organica 3/2018, de 5 de desembre, i en
I'article 4 de la Llei 40/2015, d’1 d’octubre, des d’esta conselleria es podran verificar les
dades recollides en esta sol-licitud.

La persona responsable de la solicitud declara, bajo su responsabilidad, la exactitud de
los datos resefiados, y queda informada que, de conformidad con lo que se establece
en la disposicién adicional octava de la Ley Organica 3/2018, de 5 de diciembre, y en
el articulo 4 de la Ley 40/2015, de 1 de octubre, desde esta conselleria se podran
verificar los datos recogidos en esta solicitud.

,a , de/d’ ,de

Signatura / Firma

La Conselleria d'Educacid, Cultura, Universitats i Ocupacié és responsable del
tractament de les dades personals recollides a través d’este formulari, que seran
utilitzades amb la finalitat de gestionar les sol-licituds d’adaptacié d’accés per a cursar
les ensenyances en les escoles oficials d’idiomes valencianes. Les persones
interessades en este tractament tenen dret a sol-licitar I'exercici dels drets d'accés,
rectificacio, supressio i portabilitat de les seues dades, la limitacidé i oposicio al
tractament, i dret a no ser objecte d'una decisié basada unicament en el tractament
automatitzat, tal i com figura en la pagina web: http://sede.gva.es/es/proc19970.

La Conselleria de Educacién, Cultura, Universidades y Empleo es responsable del
tratamiento de los datos personales recogidos a través de este formulario, que seran
utilizados con el fin de gestionar las solicitudes de adaptaciéon de acceso para cursar
las ensefianzas en las escuelas oficiales de idiomas valencianas. Las personas
interesadas en este tratamiento tienen derecho a solicitar el ejercicio de los derechos
de acceso, rectificacion, supresion y portabilidad de sus datos, la limitacién y oposicion
al tratamiento, y derecho a no ser objeto de una decision basada Unicamente en el
tratamienfo  automatizado, tal y como figura en la pagina web:
http.//sede.gva.es/es/proc19970.
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