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DATOS DEL 1º TUTOR, 
MADRE O PADRE 

DATOS DEL 2º TUTOR, 
MADRE O PADRE 

CURSO 2024-25 
SOLICITUD DE MATRÍCULA EN ENSEÑANZAS DE RÉGIMEN ESPECIAL 

ENSEÑANZAS ELEMENTALES DANZA

1) DATOS DEL ALUMNO/A (TODOS LOS CAMPOS SON OBLIGATORIOS): 

Nombre Primer apellido Segundo apellido Nº DNI/NIE/Pasaporte Nacionalidad 

Fecha de nacimiento País de nacimiento Localidad de nacimiento 

Datos del domicilio del 
alumno 

 ¿El alumno/a vive emancipado?  Sí  No 

Provincia/Localidad Calle, nº, esc., piso, letra C.P. 

2) DATOS DE LOS TUTORES LEGALES (TODOS LOS CAMPOS SON OBLIGATORIOS): 

3) TIPO DE MATRÍCULA (marcar con una X): 4) TIPO DE PAGO (marcar con una X. Recuerde aportar modelo 030 salvo exentos o
haber solicitado beca y presentar justificante de ello): 

-Ordinaria 

-Familia Numerosa General 

-Familia Numerosa Especial/Víct.terrorismo/ Discapacidad >= 33% 

- Total

- Fraccionado

- Exento

- Solicitante de beca

6) CURSO EN EL QUE SE MATRICULA (marcar con una X): 

1º  2º  3º  4º Asignaturas pendientes (indíquelas y recuerde que tiene que abonarlas): 

8) OTROS ESTUDIOS OFICIALES QUE CURSARÁ EL MISMO AÑO ESCOLAR: 

9) DOCUMENTOS QUE ADJUNTA A ESTA SOLICITUD (REVISE LOS QUE SEAN OBLIGATORIOS EN SU CASO Y MARQUE CON X LOS QUE PRESENTA):

- Autoliquidación modelo 030 Matrícula  
- Autoliquidación modelo 030 Servicios administrativos  

- Justificante actualizado de Familia numerosa, Discapacidad, etc. 
- En caso de que este documento solo lo firme un tutor: Declaración responsable y documento que lo justifique 

- Justificante de haber solicitado beca del Ministerio de Educación (Becas para FP, Bachillerato y otros estudios no universitarios) 

Madrid, a _____ de _______________ de 2024 

FIRMA de ambos* padres/tutores o del alumno/a si es mayor de edad: 

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

* Según instrucciones de la Consejería de Educación, en el caso de alumnos menores de edad es obligatoria la firma de ambos padres/tutores legales que ejerzan la patria potestad. En caso de que solo pueda firmarlo uno de ellos, y siempre que no haya constancia
expresa de oposición del otro, el firmante deberá aportar documentación que lo justifique y rellenar la declaración responsable indicando los motivos de la omisión, comprometiéndose a informar al otro tutor de las decisiones tomadas en el ámbito académico del 
alumno. 

Ejemplar para entregar en el centro 

Los datos personales recogidos serán tratados con su consentimiento en los términos de la Ley Orgánica 3/2018, de 5 de diciembre, de Protección de Datos Personales y garantía de los derechos digitales, y de conformidad con la Ley 8 2001 de la Comunidad de 
Madrid, pudiendo ejercer el derecho de acceso, rectificación, cancelación y oposición ante el centro público responsable del fichero 

Tfno. Alumno/a (opcional) Tfno. urgencias Email de contacto  

DNI/NIE/Pasaporte Primer apellido Segundo apellido Nombre 

Teléfono Email 

¿Vive en el domicilio del alumno/a?   Sí   No 

DNI/NIE/Pasaporte Segundo apellido Nombre 

Teléfono Email 

Primer apellido 

¿Vive en el domicilio del alumno/a?   Sí   No 

5) PLAN EN LA QUE SE MATRICULA (marcar con una X):  Danza Clásica (proyecto propio)      Multidisciplinar 

7) PREFERENCIA DE HORARIO DE ENTRADA: Por favor, para una mejor elaboración de los horarios, marque la hora de entrada más temprana posible.

17:00    17:30   18:00

E. Primaria (indique curso): ___   E.S.O (indique curso): ___ Centro educativo (Colegio): ___________________________________________________ 
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CURSO 2024-25 - AUTORIZACIONES 

(ESTE DOCUMENTO ES DE OBLIGATORIA CUMPLIMENTACIÓN) 

NOMBRE DEL ALUMNO/A: ______________________________________________________________________ 

Con su firma el alumno/a mayor de edad o sus tutores legales, en caso de que el alumno sea menor de 
edad, confirman ser conocedores de las actividades del centro para las que no presenta impedimento 
físico y aceptan que la presente solicitud esté condicionada a que el interesado reúna los requisitos para 
matricularse en las citadas Enseñanzas.  

Asimismo, con su firma, el alumno mayor de edad o sus tutores legales si es menor autorizan: 

- La creación de un correo electrónico para el alumno/a  
con fines únicamente educativos donde recibir y enviar  
comunicaciones con el tutor, profesores, Secretaría o Jefatura 
de Estudios o cualquier otra información que sea de interés 
para su formación. 

Autorizo No autorizo 

- Su participación en diferentes visitas didácticas, salidas 
o excursiones que organice el centro durante el curso 23-24
de las que serán informados y autorizan que los 
organizadores tomen las medidas necesarias para la 
seguridad del alumno en dichas actividades. 

Autorizo No autorizo 

- Que el alumno/a sea grabado y/o fotografiado durante 
el curso 23-24 con fines pedagógicos y/o divulgativos de las 
actividades del centro, tal y como se dispone en la Ley 
Orgánica 1/1982, de 5 de mayo de protección civil del derecho 
al honor, a la intimidad personal y familiar y a la propia 
imagen.  

Autorizo No autorizo 

Madrid, a _____ de _______________ de 2024 

FIRMA de ambos* padres/tutores o del alumno/a si es mayor de edad: 

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

* Según instrucciones de la Consejería de Educación, en el caso de alumnos menores de edad es obligatoria la firma de ambos padres/tutores legales que
ejerzan la patria potestad. En caso de que solo pueda firmarlo uno de ellos, y siempre que no haya constancia expresa de oposición del otro, el firmante 
deberá aportar documentación que lo justifique y rellenar la declaración responsable indicando los motivos de la omisión, comprometiéndose a informar al 
otro tutor de las decisiones tomadas en el ámbito académico del alumno. 

De conformidad con el Reglamento (UE) 2016/679 del Parlamento Europeo y del Consejo, de 27 de abril de 2016, relativo a la protección de las personas físicas en lo que 
respecta al tratamiento de datos personales y a la libre circulación de estos datos, le informamos que los datos que nos proporcione se incorporarán a un fichero de datos de 
carácter privado cuyo responsable es el Conservatorio Profesional de Danza “Mariemma”. Los interesados podrán ejercitar los derechos de acceso, rectificación, cancelación 
y, en su caso, oposición ante el responsable del fichero remitiendo un escrito firmado por el interesado. 
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