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Gobierno de Canarias

Consejerfa de Educacién
y Universidades

CURSO ESCOLAR 2019/2020

(A cumplimentar por el centro)

Fecha de entrada:

(Sello)

DOCUMENTO UNIFICADO DE MATRICULA Y SERVICIOS EDUCATIVOS
EDUCACION SECUNDARIA OBLIGATORIA

CENTRO EDUCATIVO
ENSENANZA CURSO
1.- DATOS PERSONALES DEL ALUMNO o ALUMNA
Nombre Primer apellido Segundo apellido
NIF/NIE CIAL Sexo | Varén Mujer
Pasaporte
Fecha de nacimiento Pais Nacionalidad
Tipo de via Nombre de la via ‘ N°
Bloque Portal Letra Escalera ‘ ‘ Piso ‘ Puerta
Comunidad auténoma Provincia
Isla Municipio Localidad C.P.
El alumno o alumna es huérfano absoluto
El alumno se encuentra en régimen de tutela y guarda por la Administracion
2.- DATOS FAMILIARES
Padre Madre Tutor Tutora
Nombre Primer apellido Segundo apellido
NIF/NIE/ Pasaporte ‘ Teléfono 1 ‘ Teléfono 2 ‘
Guarda y custodia legal Correo electronico
Padre ‘ ‘ Madre ‘ ‘ Tutor ‘ ‘ Tutora ‘ Sexo ‘ Varon ‘ ‘ Mujer ‘
Nombre Primer apellido Segundo apellido
NIF/NIE/ Pasaporte ‘ Teléfono 1 ‘ Teléfono 2 ‘
Guarda y custodia legal ‘ Correo electronico ‘

3.- DATOS ACADEMICOS DEL ALUMNO o ALUMNA

Deseo recibir la siguiente ensefianza:

Atencion educativa (Infantil)/ Valores sociales y civicos (Primaria)/ Valores éticos (Secundaria)

Religién Catdlica |

‘ Religion Evangélica ‘

‘ Religion Islamica

Si se matricula en 3.° de la ESO:

Elegir 1 materia troncal

Matematicas orientadas a las ensefianzas académicas

Matematicas orientadas a las ensefianzas aplicadas

Elegir 2 materias especificas

Cultura Clasica

Educacion Plastica, Visual y Audiovisual

Iniciacion a la actividad emprendedora y empresarial

Musica

Tecnologia




Nombre Apellidos CIAL

Si se matricula en 4.° de la ESO:

Elegir opcion Ensefianzas académicas para la iniciacion al bachillerato

Enseflanzas aplicadas para la iniciacion a la formacién profesional

Elegir troncales de opcion Biologia y Geologia y Fisica y Quimica

Economia y Latin

Ciencias aplicadas a la actividad profesional

Iniciacion a la actividad emprendedora y empresarial

Tecnologia

Elegir 2 materias especificas Artes Escénicas y Danza

Cultura Cientifica

Cultura Clasica

Educacion Plastica, Visual y Audiovisual

Filosofia

Musica

Segunda Lengua Extranjera

Tecnologias de la Informacion y la Comunicacion

Tecnologia (materia especifica como troncal no cursada)

Si se matricula en 2.° de PMAR:

Elegir 1 materia Musica

Educacion Plastica, Visual y Audiovisual

Iniciacion a la Actividad Emprendedora y Empresarial

4.- OTROS DATOS

AUTORIZO expresamente que se puede usar el nombre y la imagen del alumno o la alumna en la divulgacion de actividades escolares, siempre
previo acuerdo del Consejo Escolar del centro y con arreglo a lo previsto en la normativa general sobre proteccion de datos

ALERGIAS A ALGUN ALIMENTO (1)

ESPECIFICAR OTRAS ALERGIAS

(1) Anisakis- Champifion- Chocolate- Frutas- Frutos secos- Huevos- Lacteos- Lechuga- Legumbres- Marisco- Pescado- Pollo- Tomate- Causas religiosas- Celiaco- Colesterol- Diabetes- Obesidad
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Documentacion para la matricula (marcar si se aporta)

Fotocopia del DNI del alumno o alumna (mayor de 14 afios) y de los padres, madres o tutores legales, cotejada con el original en la Secretaria del
centro en el momento de presentar la documentacion.

Para el alumnado procedente de otros centros, certificacion académica del centro de origen en el que se especifique la promocion de curso o la
terminacion de estudios con propuesta para titulacion.

Documento de vacunacion del alumno o alumna o cualquier otro documento médico donde figuren las vacunas recibidas, en caso de tenerlos.

En caso de alumnado con discapacidad, enfermedad cronica o cualquier otra circunstancia relacionada con el estado de salud, que el centro deba
conocer, informes de los estudios médicos realizados (informes audiométricos, otorrinolaringoldgicos, oftalmologicos, etc.), asi como, en su caso,
certificado oficial de discapacidad.

Cartilla de la Seguridad Social, tarjeta sanitaria del Servicio Canario de la Salud o tarjeta de otra entidad aseguradora en la que el alumno o alumna
sea beneficiario de prestacionsanitaria. (sélo si se matricula en 1° 0 2° de la ESO)

Documento acreditativo del pago del seguro escolar (solo si se matricula en 3.°y 4.° de la ESO)

o 0o O 0 O O

PROTECCION DE DATOS: Tratamiento de datos de cardcter personal de la matricula. Responsable del tratamiento: Consejeria de Educacién y Universidades del
Gobierno de Canarias. Finalidad del tratamiento:Gestionar la matricula del alumnado y la solicitud de servicios complementarios. Legitimacion:- Articulo 6.1.c) del
Reglamento UE 2016/679 General de Proteccion de Datos. -Ley Orgéanica 2/2006, de 3 de mayo, de Educacion. Ley 6/2014, de 25 de julio, Canaria de Educacion no
Universitaria. Destinatarios de cesiones o transferencias: No hay cesiones. No hay transferencias internacionales previstas. Derechos de las personas interesadas: De
acuerdo con el Reglamento General de Proteccion de Datos, podra ejercer los derechos de acceso, rectificacion, supresion, limitacion del tratamiento, oposicion y a no ser
objeto de decisiones individualizadas basadas unicamente en el tratamiento automatizado ante el Responsable del Tratamiento Procedencia de los datos: El propio

interesado o interesada o su representante legal. Informacion adicional: http://www.gobiernodecanarias.org/cpj/dgmcs/temas/proteccion/tratamientos/ceu/ceu/

admisionalumnado/

DECLARACION RESPONSABLE (a cumplimentar por el solicitante o el padre, madre o tutor, en el caso de que el solicitante

sea menor de 18 aifios)

Los firmantes declaran bajo su responsabilidad que los datos contenidos en esta solicitud son ciertos, que cumple con los requisitos exigidos en
los servicios solicitados, que cumplen con sus obligaciones tributarias y que son conocedores de que la inexactitud, falsedad u omision de datos,
faculta a la administracion para declarar su no admision y al mismo tiempo, se reserva el derecho de ejercer cualquier accion legal que pudiera

corresponder.

En a de

Nombre y apellidos: NIF/NIE/Pasaporte
Fdo.- Padre/madre/tutor/tutora

Nombre y apellidos: NIF/NIE/Pasaporte
Fdo.- Padre/madre/tutor/tutora
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5.- DATOS DEL TRANSPORTE ESCOLAR (Si solicita el servicio)

Solicita el servicio por primera vez en este centro o no disfrutd del mismo el curso anterior.

Solicita cambio de ruta o parada.

Solicita renovacion del servicio de transporte en la misma ruta y parada.

Distancia en km del domicilio familiar al centro ‘ ‘ RUTA ‘ PARADA

El uso del servicio de transporte por alumnado no preferente es de caracter excepcional y provisional y podra ser revocado por el
Centro Educativo, en el supuesto de que la plaza sea solicitada por algiin alumno o alumna del Centro con derecho preferente a la
misma, de conformidad con la Orden que regula el uso de Transporte Escolar en los Centros Docentes Piblicos no Universitarios
y Residencias Escolares de la Comunidad Auténoma de Canarias.

El alumno o alumna tiene una discapacidad motora. ‘ ‘

A cumplimentar sélo para el alumnado con discapacidad motora

Utiliza silla de ruedas

La silla debe permanecer abierta y anclada durante el trayecto

SI SOLICITA COMEDOR, DESAYUNO Y/O PRESTAMO DE LIBROS, COMPLETE LA SIGUIENTE
INFORMACION:

La Comunidad Autonoma de Canarias consultara los datos necesarios para la resolucion de la presente solicitud, de acuerdo con lo establecido en el
articulo 28 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrativo Comun de las Administraciones Publicas, salvo que NO AUTORICE su
consulta, (si marca NO AUTORIZO CONSULTA, la Comunidad Auténoma de Canarias no podra recabar dicho documento, por lo que debera aportarlo
EN PAPEL, junto con la solicitud)

PROTECCION DE DATOS: Tratamiento de datos de caricter personal del préstamos de libros. Responsable del tratamiento: Direccién General de Ordenacion, Innovacién
y Promocion Educativa de la Consejeria de Educacion y Universidades. Finalidad del tratamiento:Gestion del sistema de préstamo de los libros de texto o adquisicion de
libros de texto y materiales didacticos en los niveles de la ensefianza basica, de los apoyos a las familias de nuestro alumnado escolarizado en los centros docentes publicos
no universitarios y en los centros privados concertados, participantes en la accion de “Uso Gratuito de Libros de Texto”. Derechos de las personas interesadas: De acuerdo
con el Reglamento General de Proteccion de Datos, podra ejercer los derechos de acceso, rectificacion, supresion, limitacion del tratamiento, oposicion y a no ser objeto de
decisiones individualizadas basadas unicamente en el tratamiento automatizado ante el Responsable del Tratamiento. Informacion adicional:
http://www.gobiernodecanarias.org/cpj/dgmcs/temas/proteccion/tratamientos/ceu/dgoipe/prestamo-libros/ .

Tratamiento de datos de caracter personal de la subvencion para el servicio de comedor. Responsable del tratamiento: Direccion General de Ordenacion, Innovacion y
Promocion Educativa. Finalidad del tratamiento: Los datos personales recogidos seran tratados exclusivamente a efectos de la admision y, en su caso, obtencion de
subvencion para el servicio de comedor. Derechos de las personas interesadas: De acuerdo con el Reglamento General de Proteccion de Datos, podra ejercer los derechos
de acceso, rectificacion, supresion, limitacion del tratamiento, oposicion y a no ser objeto de decisiones individualizadas basadas inicamente en el tratamiento
automatizado ante el Responsable del Tratamiento. Informacion adicional: http://www.gobiernodecanarias.org/cpj/dgmcs/temas/proteccion/tratamientos/ceu/dgoipe/
gestion-comedores-escolares/

6.- DATOS DE LOS MIEMBROS DE LA UNIDAD FAMILIAR

N.° total de miembros de la unidad familiar (incluido el solicitante)

La unidad familiar tiene condicion de familia numerosa

La unidad familiar se encuentra en situacion econdmica critica

Fecha Si marcé “NO AUTORIZO
Parentesco Nombre 1=Apellido 2% Apellido NIENIE | S0t (g é) CONSULTA” debe FIRMAR
a a
Padre/ madre/
s anNo anNo anNo
(5)
tutor/ tutora flgg;ha numerosa g gg :ggg%g gggzggﬁ AUTORIZO AUTORIZO | AUTORIZO
CONSULTA CONSULTA CONSULTA
a a
Madre/padre/
- anNo anNo QanNo
tutor/tut )
utortutora f;?;ha numerosa g Eg igigﬁgg ggﬁgggﬁ AUTORIZO AUTORIZO | AUTORIZO
CONSULTA CONSULTA CONSULTA
anNo
AUTORIZO
Hermano/a (4) CONSULTA
anNo
Hermano/a (4) AUTORIZO
CONSULTA
anNo
AUTORIZO
Hermano/a (4) CONSULTA
(2) Marcar en la columna si se encuentra en situacion desempleo. (5) La condicion de familia numerosa solo se podra consultar si esta reconocida en
(3) Marcar con X en la columna si es pensionista por incapacidad. la Comunidad Auténoma de Canarias.

(4) Mayores de edad y menores de 25 afos o sin limite de edad con discapacidad.
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Documentacion para la solicitud de libros de texto y materiales didacticos (marcar si se aporta)

En el caso de NO AUTORIZAR CONSULTA, documentos que aporta: DNIQ IRPF2017 4

En caso de marcar que se encuentra en situacion de desempleo documentos justificativos que acrediten la situacion administrativa laboral y las
cantidades percibidas o no percibidas en concepto de prestaciones, subsidios u otras ayudas del Servicio Canario Empleo y del Servicio Publico a
de Empleo Estatal respectivamente.

Acreditar mediante certificacion emitida, bien por la Tesoreria General de la Seguridad Social en caso de pension contributiva o bien por los
Servicios Sociales correspondientes si se trata de una pension no contributiva, la condicion de pensionista por invalidez y la prestacion a
correspondiente que percibe.

Documentacion acreditativa de orfandad o tutela y guarda por la Administracion. a

Se podran acoger al préstamo de libros de texto y materiales didacticos las familias con umbral de renta de hasta 16.135,08€ en
familias de uno a cuatro miembros computables. A partir del quinto miembro se afiadiran 1.600,00 € por cada miembro
computable.

Situacién econdmica critica acreditada con al menos uno de estos documentos:

Certificado y/o informe de los servicios sociales municipales. Q

Certificado y/o informe de organizacién no gubernamental legalmente reconocida. a
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7.- DATOS DEL COMEDOR ESCOLAR (Si ha solicitado el servicio)
Solicita una plaza No subvencionada ‘ ‘ Subvencionada ‘ ‘

Y que se valoren los siguientes criterios para la admision (marquese la opcion deseada)
Comedor

Conciliacion de la vida familiar y laboral

[Existencia de hermanos matriculados en el centro conforme a los miembros declarados en el apartado 6

Existencia de padre, madre o tutores trabajadores del centro conforme a los declarados en el apartado 6

Renta anual (en caso afirmativo autorice firmando en el apartado de documentacion)

Discapacidad en grado igual o superior al 33% en el alumno, alumna, o algin miembro de la unidad familiar

Condicion de familia numerosa o monoparental

Criterio del Consejo Escolar

Declara que acepta expresamente la subvencion concedida (en caso de ser beneficiario) y no percibira para el curso escolar
2019/20 ayudas o subvenciones, ingresos o recursos para el comedor escolar procedentes de cualquier Administracién, entes
publicos o privados, nacionales, de la Union Europea o de organismos internacionales.

Ante cualquier alteracion que se produzca durante el curso escolar en las condiciones economico-familiares, que pueda dar lugar
a un cambio en el pago de la cuota asignada por el Consejo Escolar, se comunicara inmediatamente al mismo, el cual
determinara la procedencia o no de un cambio en la cuota.

DECLARA que acepta expresamente las condiciones que afectan al desarrollo de esta actividad.

8- DATOS DEL DESAYUNO ESCOLAR (Si ha solicitado el servicio)
Solicita una plaza No subvencionada ‘ ‘ Subvencionada

Declara que acepta expresamente la subvencion concedida (en caso de ser beneficiario) y no percibira para el curso escolar
2019/20 ayudas o subvenciones, ingresos o recursos para el desayuno escolar procedentes de cualquier Administracién, entes
publicos o privados, nacionales, de la Union Europea o de organismos internacionales.

Ante cualquier alteracion que se produzca durante el curso escolar en las condiciones economico-familiares, que pueda dar lugar
a la pérdida del derecho de subvencidn se comunicara inmediatamente al mismo, el cual determinara la procedencia o no de un
cambio.

DECLARA que acepta expresamente las condiciones que afectan al desarrollo de esta actividad.
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Documentacion para la solicitud de plaza de comedor (marcar si se aporta)

En el caso de NO AUTORIZAR CONSULTA, documentos que aporta: Familia Numerosa 4 DNI A IRPF2017 14

En caso de marcar que se encuentra en situacion de desempleo documentos justificativos que acrediten la situacion administrativa laboral y las
cantidades percibidas o no percibidas en concepto de prestaciones, subsidios u otras ayudas del Servicio Canario Empleo y del Servicio Publico de
Empleo Estatal respectivamente.

Q

En caso de necesidad de conciliacion de la vida laboral y familiar, certificado de empresa del horario laboral de cada uno de los progenitores o
tutores, o de s6lo uno en caso de familias monoparentales.

En caso de discapacidad, certificado de reconocimiento de discapacidad.

En caso de familia monoparental, documento que lo acredite.

Documentacion acreditativa de orfandad o tutela y guarda por la Administracion.

En caso de dietas especiales certificado médico acreditativo.

o000 o

Situacion econémica critica acreditada con al menos uno de estos documentos:

Certificado y/o informe de los servicios sociales municipales.

O

Certificado y/o informe de organizacion no gubernamental legalmente reconocida.

Documentacion para la solicitud de plaza de desayuno subvencionado (marcar si se aporta)

En el caso de NO AUTORIZAR CONSULTA, documentos que aporta: DNI W IRPF2017 U

En caso de marcar que se encuentra en situacion de desempleo documentos justificativos que acrediten la situacion administrativa laboral y las
cantidades percibidas o no percibidas en concepto de prestaciones, subsidios u otras ayudas del Servicio Canario Empleo y del Servicio Publico de
Empleo Estatal respectivamente.

Q

Situacion econémica critica acreditada con al menos uno de estos documentos:

Certificado y/o informe de los servicios sociales municipales.

Certificado y/o informe de organizacion no gubernamental legalmente reconocida.




