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Etiqueta del Registro

Solicitud de participacion en el proceso de admision a las
ensefanzas artisticas elementales y profesionales de danza

1. Datos de la personainteresada

Apellido 1 Apellido 2 Nombre
NIF/NIE Teléfono Fecha de nacimiento e-mail
Nacionalidad Pais de nacimiento [ Espafia | Provincia Municipio _
Pais de nacimiento [ Otro Pais Lugar de nacimiento
Domicilio Sexo [ Hombre [OJ Mujer NIA |
Provincia |Cédigo postal | Localidad

2. Datos de padre y madre o tutor legal (En caso de que el solicitante fuera menor de edad. En caso de familias monoparentales u otras
circunstancias debera aportarse la oportuna declaracién responsable)

Padre / Madre/ Tutor legal (en su caso)

Apellido 1 Apellido 2 |Nombre |
NIF/NIE/Otros |Te|éfono e-mail |

Padre / Madre / Tutor legal (en su caso)

Apellido 1 Apellido 2 |N0mbre |
NIF/NIE/Otros |Te|éfono e-mail |

3. Medio de notificacion O Interesado/a O Representante (indique a quién desea que se envie la notificacion)

Deseo ser notificado/a de forma electrénica (si selecciona esta opcién, debe tener una direccién electrénica habilitada en el
@) Sistema de Notificaciones Electronicas de la Comunidad de Madrid) Puede darse de alta accediendo a este enlace

Deseo ser notificado/a por correo certificado

Tipo de via Nombre de via
O Numero Piso Puerta Cadigo postal
Provincia Municipio
4. Solicita
O Reingreso en las ensefianzas Ultimo afio matriculado
O Traslado de expediente Ultimo afio matriculado

O Inscripcion en la prueba de acceso

5. Centro solicitado

N° de solicitud

6. Ensefanzas

Elementales O Profesionales @

7. Especialidad y curso

ESPECIALIDAD (solo para ensefianzas

CURSO :
profesionales)
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8. Alternativas al centro elegido como primera opcion

Denominacién del centro

20

30

9. Documentacién requerida

Documentos que se aportan junto a la solicitud

Documentacion en caso de solicitar prueba de acceso segun corresponda

Pasaporte (en caso de no presentar DNI/NIE)

Certificado acreditativo de ser victima del terrorismo

Copia del modelo 030 que justifique el pago del precio publico establecido

Declaracién responsable de imposibilidad de firma de alguno de los tutores legales, familias monoparentales u
otras circunstancias

Solicitud de adaptacién para la realizacion de la prueba (Solo para quienes lo soliciten habiendo acreditado la
discapacidad)

Dictamen de alta capacidad emitido por un equipo de orientacién (menores de ocho afios, solo en caso de
ensefianzas elementales)

Documento con la resolucién de autorizacion del director del centro, en caso de segunda especialidad
simultanea (ensefianzas profesionales)

Certificacion académica de los estudios cursados en el caso de solicitantes que soliciten realizar la prueba de
acceso a una segunda especialidad no simultanea en un centro distinto-al que cursaron la primera (ensefianzas
profesionales)

OO0 00 O 0| 0id

Certificacion académica en el caso de solicitar traslado

[

La Comunidad de Madrid consultara, por medios electrénicos, los datos de los siguientes documentos(*):

NIF/NIE del interesado, padre, madre o tutores legales

Certificado acreditativo de discapacidad Comunidad Auténoma (**):

Titulo de familia numerosa. Comunidad Auténoma (**):

(*) Puede oponerse a la consulta por motivos que debera justificar. En este caso, debera aportar la documentacién a cuya consulta se opone (articulo
28.2 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrativo Comuan de las Administraciones Publicas). Todo ello sin perjuicio de la
potestad de verificacion de la Administracion.

(**) A efectos de la consulta del titulo de familia numerosa y del certificado de discapacidad, se debera indicar la Comunidad Autbnoma que haya expedido
dicho titulo.

|:| Me opongo a la consulta de los siguientes datos por los motivos que se expresan a continuacion:
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10. Declaracion responsable para solicitantes de participacidon en prueba de acceso

[]Declaro no estar matriculado ni haberlo estado anteriormente en las mismas ensefianzas y, en su caso, especialidad
de Danza en un centro publico o privado autorizado.

Firma del solicitante
(en el caso de solicitantes mayores de edad)

Firma de la madre/Representante o tutora legal Firma del padre/Representante o tutor legal
(en el caso de solicitantes menores de edad) (en el caso de solicitantes menores de edad)

Puede consultar la informacién referida al deber de informacion de proteccién de datos personales en las paginas siguientes

DESTINATARIO Director/a del Conservatorio Profesional de Danza
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Los datos de caracter personal seran tratados de conformidad con la normativa de Proteccion de Datos Personales (Reglamento Europeo 2016/679, de 27 de abril
de 2016, de Proteccion de Datos Personales) y la Ley Organica 3/2018, de 5 de diciembre, de Protecciéon de Datos Personales y garantia de los derechos digitales

Responsable

CONSEJERIA DE EDUCACION, CIENCIA Y UNIVERSIDADES. Direccion General de Ensefianzas Artisticas

Domicilio social

Consultar www.comunidad.madrid/centros

Contacto Delegado de
Proteccion de Datos

protecciondatos.educacion@madrid.org

¢Con qué fines se trataran
mis datos personales?

En cumplimiento de lo establecido por el Reglamento (UE) 2016/679, de Proteccién de Datos Personales, sus datos seran tratados
para las siguientes finalidades: Gestion de la admision en ensefianzas artisticas, elementales y profesionales.

¢Cual es la legitimacién en
la cual se basa la licitud
del tratamiento?

Ley Organica 2/2006, de 23 de mayo de Educacion.

-Orden 280/2018, de 2 de febrero, de la Consejeria de Educacion e Investigacion, por la que se regula el proceso de admision de
alumnos en centros publicos para cursar ensefianzas artisticas elementales y profesionales de danza y de musica en la Comunidad
de

Madrid.

RGPD 6.1 e) el tratamiento es necesario para el cumplimiento de una mision realizada en interés publico o en el ejercicio de poderes
publicos conferidos al responsable del tratamiento.

¢Como ejercer sus
derechos? ¢Cuales son
sus derechos cuando nos
facilita sus datos?

Puede ejercitar, si lo desea, los derechos de acceso, rectificacion y supresion de datos, asi como solicitar que se limite el tratamiento
de sus datos personales, oponerse al mismo, solicitar en su caso la portabilidad de sus datos, asi como a no ser objeto de una
decision individual basada unicamente en el tratamiento automatizado, incluida la elaboracion de perfiles.
Segun la Ley 39/2015, el RGPD (UE) y la Ley Organica 3/2018, puede ejercitar sus derechos por Registro Electronico o Registro
Presencial, en ambos casos haciendo constar la referencia 'Ejercicio de derechos de proteccién de datos'.

Tratamientos que incluyen
decisiones automatizadas,
incluida la elaboracién de
perfiles, con efectos
juridicos o relevantes

No se realiza.

¢Por cuanto tiempo
conservaremos sus datos
personales?

Los datos personales proporcionados se conservaran por el siguiente periodo: Periodo indeterminado.
Los datos se mantendran de forma indefinida mientras el interesado no solicite su supresion o ejercite su derecho de oposicién.

(A qué destinatarios se
comunicaran sus datos?

Consejeria competente en materia de Educacion.

Derecho a retirar el
consentimiento prestado
para el tratamiento en
cualquier momento

Cuando el tratamiento esté basado en el consentimiento explicito, tiene derecho a retirar el consentimiento en cualquier momento,
sin que ello afecte a la licitud del tratamiento basado en el consentimiento previo a su retirada.

Derecho a presentar una
reclamacioén ante la
Autoridad de Control

Tiene derecho a presentar una reclamacion ante la Agencia Espafiola de Proteccién de Datos http://www.agpd.es si no esta conforme
con el tratamiento que se hace de sus datos personales.

Categoria de datos objeto
de tratamiento

Datos de caracter identificativo. Datos académicos.

Fuente de la que procedan
los datos

Interesado.

Informacién adicional

Pueden consultar la informacién adicional y detallada de la informacion y de la normativa aplicable en materia de proteccion de datos
en la web de la Agencia Espafiola de Proteccion de Datos http://www.aepd.es, asi como la informacién sobre el Registro de
Actividades de Tratamiento del Responsable antes sefialado en el siguiente enlace: www.comunidad.madrid/protecciondedatos.
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