
Apellidos y nombre del alumno:

DNI/NIE/PASAPORTE: Teléfono de contacto:

Domicilio: Localidad:

1. Datos del/al alumno/a

San Lorenzo de El Escorial, a _____ de _____________________ de ________

Alumno/a mayor de edad Firma del Padre/Tutor Firmada de la Madre/Tutora

Alumno/a Padre/ Tutor Madre/Tutora

Los datos que se recogen, se tratarán informáticamente o se archivarán  con el  consentimiento del  ciudadano,  quien tiene derecho a decidir  quien  puede tener sus datos, para 

qué los usa, solicitar que los mismos sean exactos y que se utilicen para el fin que se recogen, con las excepciones contempladas en la legislación vigente. Para cualquier cuestión 

relacionada con esta materia puede dirigirse al teléfono de información administrativa 012.

INSCRIPCIÓN PARA LAS PRUEBAS DE PREMIO EXTRAORDINARIO DE EE ELEMENTALES DE MÚSICA

Correo electrónico::

C.P.:

Apellidos y nombre:

DNI/NIE7PASAPORTE: Teléfono de contacto:

Domicilio: Localidad:

2. Datos del padre/madre/tutor legal, para menores de edad

Correo electrónico::

Que finalizado sus estudios en las enseñanzas elementales de Música en la especialidad de:

En la línea:           

 Integrada                        

 No Integrada

3. EXPONE:

La participación en las pruebas especificas para la obtención del Premio Extraordinario de Enseñanzas

Elementales de Música, según lo regulado en la CCP de 9 de mayo de 2018

4. SOLICITA:

Sello del centro

Sr./Sra. Director/Directora del:

C.P.:


