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Junta de N°. Expediente:
B2 Castilla y Leon P

CONSEJERIA DE EDUCACION

Centro de Educacién de Adultos
"Mateo Herndndez"

SOLICITUD DE ADMISION Y MATRICULA EN ENSENANZAS SECUNDARIA PARA
PERSONAS ADULTAS

CURSO 2024 / 2025

APELLIDOS NOMBRE NIF/NIE/PASAPORTE

LUGAR DE NACIMIENTO FECHA DE NACIMIENTO

DOMICILIO A EFECTOS DE NOTIFICACION

CPei, ProVINCIa........cooevveiiienie i MUNICIPIO.....civiiiiieieeee e
CORREO ELECTRONICO TELEFONO FIJO TELEFONO MOVIL

DATOS DEL PADRE/MADRE/TUTOR
APELLIDOS NOMBRE NIF/NIE/PASAPORTE

FECHA DE NACIMIENTO TELEFONO FIJO TELEFONO MOVIL

MODALIDAD PRESENCIAL MODALIDAD A DISTANCIA
CUATRIMESTRAL |:| ANUAL |:|
AMBITOS DE . . . .
CONOCIMIENTO Y MODULO | MODULO I MODULO Il MODULO IV
MODULOS

COMUNICACION

CIENTIFICO-TECNOLOGICO

SOCIAL

AMP. - [L] awe. )
TECNOLOGIA TECNOLOGIA

MATRICULARSE

MODULOS OPTATIVOS (ELEGIR 2)

EDUCACION |:| ORIENTACION
ARTISTICA LABORAL

La adscripcion del alumno que carezca de los estudios o titulacion requerida para acceder a los distintos médulos de
Educacién Secundaria para personas adultas queda sometida a lo expresado en la VIA (Valoracion Inicial del Alumno) segin
lo expuesto en el articulo 14 de la ORDEN EDU/1259/2008, de 8 de julio, por la que se regula la Ensefianza Secundaria
para Personas Adultas en la Comunidad de Castillay Leo6n.

ENSENANZAS EN LAS QUE DESEA | DATOS DEL SOLICITANTE

Aporta | Documentacioén relativa a las condiciones de acceso
L] Fotocopia de DNI o NIE / Fotocopia del pasaporte

L] Fotografia de tamafio carné

L Fotocopia del historial académico o certificacion de notas o libro de escolaridad en su caso

L] Fotocopia de contrato de trabajo (menores de 18 afios)

Los firmantes declaran bajo su responsabilidad que aceptan la convocatoria, que cumplen los
requisitos de la misma y que todos sus datos incorporados a la solicitud se ajustan a la realidad.
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