GOBIERNO 0
de
CANTABRIA AMO LI AR

CONSEJERIA DE EDUCACION ',:,"f';_",‘::', '
Y FORMACION PROFESIONAL  — 72 777

MINISTERIO
OE EDUCACION
A Y FORMACION PROFESIONAL

ANEXO|

SOLICITUD DE PARTICIPACION EN EL PROGRAMA PARA LA PROVISION DE RECURSOS ESPECIFICOS
PARA EL CENTRO, EN LA EDUCACION BASICA

X, V) 0 PETEOR U 1o <
| DATOS IDENTIFICATIVOS DEL ALUMNO O LA ALUMNA
Nombre: ' ) | Primer apellido:
- DNI/Pasaporte/NIE:

Ne |d. Escolar:

Etapa y curso en el que esta matriculado en el afio académico 2023 -2024:
' DATOS DEL_S.(SLIEI?AWé,_ma_dre o tutor legal)

. Segundo apel_lidt_):

-Echa de nacimiento:

Nombre: Primer apellido:

Segundo apeIIido:_ DNI/Pasaporté/NIE:
| RELLENAR EN CASO DE ACOGIMIENTO INSTITUCIONAL L

CIF de la institucién: o Denominacién de la Institucion:
| DATOS DEL DOMICILIO FAMILIAR PR o a
|m o Nombre de la via: .
| N2.: - |Ese: | Piso: Letra: | cp:
| Localidad: Municipio: | Provincia:

Teléfono: o Movil: -

Correo electrénico:

Las personas abajo firmantes DECLARAN BAJO SU RESPONSABILIDAD que ACEPTAN las bases del
procedimiento, que cumplen los requisitos exigidos para que el
CENLIO ..ot enenee.. TECIDA TECUrSOs especificos y que son ciertos los datos
que figuran en la solicitud.

Asimismo, la Consejeria de Educacidn y Formacién Profesional para calcular renta y patrimonio de la
unidad familiar, también podra recabar informacién de las Administraciones competentes para
comprobar la autenticidad del titulo de Familia Numerosa, el titulo de minusvalia, el titulo de familia
monoparental y el nimero de DNI o NIE, al amparo de la disposicion adicional octava de la Ley
Orgénica 3/2018, de 5 de diciembre, de Proteccién de Datos Personales y garantia de los derechos
digitales

Mediante la firma de la presente solicitud declaro haber leido la informacién basica sobre
proteccion de datos que se incluye al final de la misma.

En el supuesto de que algtin miembro de la unidad familiar ejerza su derecho de oposicién debera
cumplimentar el Anexo Il y aportarlo junto con la documentacién correspondiente a la Direccidon
General de Centros Educativos (C/ Vargas 53, 39010-Santander). i
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con el Nombre Prlm_er Segundo apellido | DNI/Pasaporte/NIE .ec.ha Firma
alumno apellido nacimiento
alumna
i SITUACIONES ESPECIFICAS
Tipo de Familia Numerosa Ndmero de miembros de la unidad

familiar

minusvalia, legalmente reconocida, de grado igual o superior al 33%

Numero de hermanos y/o hermanas (incluido el alumno o alumna) que se encuentran afectados de
minusvalfa, legalmente reconocida, de grado igual o superior al 65%

-Tipo de Familia Monoparental Numero de miembros de la unidad
familiar

| DOCUMENTACION APORTADA
En el caso de oponerse a obtener los datos de verificacion de residencia/identidad y familia
numerosas deberd presentar fotocopia del DNI/NIE de los miembros de la unidad familiar mayores

de 18 afios y certificado de empadronamiento de la unidad familiar y, en su caso, titulo de familia
numerosa y/o titulo de familia monoparental expedido por la Administracién competente.

O Copia de la resolucién administrativa por la que se reconoce el grado de minusvalia de todos los
miembros indicados.

| O Documentacién acreditativa del alumno/a en el caso de acogimiento a una institucién tutelar.

o Fotoco_pia del pasaporte y certificado de empadronamiento de la unidad familiar, en el caso de
extranjeros que no dispongan de NIE.

0 Otra documentacién (especificar)

La persona abajo firmante:

3 Acepta las bases del procedimiento.
O Queda enterado de que la inexactitud o falsedad de los datos reflejados en esta solicitud lleva
aparejada la no aportacion al centro de recursos especificos, con los efectos que esto comporta, y se
compromete al cumplimiento de las obligaciones establecidas en la Orden ECD/87/2016, de 21 de
julio.

e T ——— — ez - —

ENisnmmmmnnema g, Qi de................de 20......

(Firma de la persona interesada)
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INFORMACION BASICA DE PROTECCION DE DATOS
En cumplimiento del articulo 11 de la Ley Organica 3/2018, de 5 de diciembre, de
Proteccion deDatos Personales y garantia de los derechos digitales

GESTION DEL CENTRO DOCENTE: Solicitudes de participacién en

Bii=lEnte el Programa de Recursos Educativos.

Responsable del Consejeria de Educacién y Formacion Profesional.
tratamiento C/ Vargas n° 53,39010. Santander.

Gestion, administracion, organizacion y funcionamiento del centro
Finalidad docente, enpatrticular en lo referente ala gestion y tramitacion del
Banco de Recursos Educativos.

La persona interesada tiene derecho de acceso, rectificacion,
oposicién, supresion olimitacion del tratamiento, asi como a retirar el
consentimiento, en su caso. Estos derechos los puede ejercitar
Derechos poniéndose en contacto con el responsable ocon el Delegado de
Proteccién de Datos.

Si considera que sus derechos no han sido atendidos, puede
reclamar ante la Agencia Espafiola de Proteccion de Datos

(www.aepd.es).

Informacion

adicional https://www_.educantabria.es/proteccion-datos

RESGUARDO DE PRESENTACION DE SOLICITUD DE PARTICIPACION EN EL PROGRAMA PARA LA

PROVISION DE RECURSOS ESPECIFICOS PARA EL CENTRO. CURSO 2023/2024

Nombre y apellidos del alumno 0 @lUMING: ... et s st st nes e emse e enessesenes

Fecha de entrega del resguardo: .........ccccocvvivierveeseenennes {sello del centro)
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ANEXO Il

EJERCICIO DEL DERECHO DE OPOSICION AL TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES

DATOS DEL DEPARTAMENTO RESPONSABLE DEL TRATAMIENTO DE DATOS.

Consejeria de Educacién y Formacion Profesional de la Comunidad Auténoma de Cantabria,
Direccion General de Innovacion e Inspeccidn Educativa sita en C/ Vargas n2 53, 52 planta. 39010

Santander.

DATOS DE LA PERSONA AFECTADA O REPRESENTANTE LEGAL.

D/ D2, oottt ettt ee e neen e st e eaeene s ae et remeeeenre e et eseeanenenarneaeenen , mayor de edad,
€ON dOMICIHO N 18 Cf oot ettt e e s ee e e e e e e st e eesaeeemeeemeeeneenn no........ ,
Localidad .....cccoooecviiieiiiiiniciieiiiveenn, Provingia .....cccccoveeveviieeveec e CP. e, de la
Comunidad Auténoma de Cantabria con  D.N.loioooooeroreeeaee., , con correo
electronico.......eeevieeeeeeee s , por medio del presente escrito:

EJERZO mi derecho de oposicidn previsto en el articulo 21 del Reglamento UE 2016/679, General
de Proteccién de Datos (RGPD), a que la Consejeria de Educacidn y Formacién Profesional
obtenga mis datos por via telematica.

EIERZO mi derecho de oposicién al tratamiento de mis datos personales, para la concesién de
ayudas educativas reguladas mediante la Orden ECD/87/2016, de 21 de julio, teniendo en
consideracion que el tratamiento de mis datos personales se basa en una mision de interés
publico o en el ejercicio de poderes publicos conferidos al responsable del tratamiento,
debiendo limitarse el tratamiento de los mismos hasta que obtenga respuesta del ejercicio de
este derecho.

Sin perjuicio de que corresponde a la persona responsable del tratamiento de datos, acreditar
motivos legitimos imperiosos que prevalezcan sobre mis intereses, derechos y libertades, o una
misién realizada en interés puablico, acredito como situacién personal para oponerme al

tratamiento de Mis datos PEFSONAIES .......c.cecceceereie et scerese e srsassses ersesesesereeesessaerasame e arerens

Que sea atendida mi solicitud en los términos anteriormente expuestos en el plazo de un mes.

(Firma de la persona interesada)



