XUNTA DE GALICIA

] ) ANEXO |

CONSELLERIA DE CULTURA, EDUCACION

E ORDENACION UNIVERSITARIA

Secrataria Xeral de Politica Linglistica
PROCEDIMIENTO CODIGO DEL PROCEDIMIENTO DOCUMENTO
EXENCION DE LA MATERIA DE LA LENGUA GALLEGA EN LA ENSENANZA NO

SOLICITUD

UNIVERSITARIA EN GALICIA ED332A
DATOS DE LA PERSONA SOLICITANTE
NOMBRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO NIF
TIPO DE ViA NOMBRE DE LA ViA NUMERO BLOQUE PISO PORTA
cp PROVINCIA AYUNTAMIENTO LOCALIDAD
TELEFONO FAX CORREO ELECTRONICO

Y, EN SU REPRESENTACION (debera acreditarse la representacion fehaciente por cualquier medio valido en derecho) EN CALIDAD DE
NOMBRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO NIF (PADRE, MADRE, TUTOR)

DIRECCION A EFECTOS DE NOTIFICACION (no es necesaria si coincide con la anterior)

TIPO DE ViA ‘ NOMBRE DE LA ViA ‘ NUMERO BLOQUE PISO ‘ PORTA ‘
cP PROVINCIA AYUNTAMIENTO LOCALIDAD

l =) | & |
TELEFONO FAX CORREO ELECTRONICO

| | | |
EXPONE:

Que la situacion del alumno/a es la prevista en los articulos 18 y 19 del Decreto 79/2010, de 20 de mayo, para el plurilingliismo en la ensefianza
no universitaria de Galicia, debido a que se incorpora ex novo al sistema educativo de Galicia en:

3er ciclo de la educacion primaria:
[ ] 5°curso [ ] 6°curso

Educacion secundaria obligatoria:
[ ] 1°ESO [ ] 2°ESO [ ] 3°ESO [ ] 4°ESO

Bachillerato:
[ ] 1er CURSO [ ] 2° CURSO

Por todo esto, SOLICITA

Que se le conceda la exencion de la lengua gallega para el actual curso académico.

Autorizo a la Secretaria General de Politica Lingiiistica, de conformidad con el articulo 2 del Decreto 255/2008, de 23 de octubre, y con la
Orden de la Conselleria de Presidencia, Administraciones Plblicas y Justicia de 7 de julio de 2009, que lo desarrolla, para la consulta de los
datos de identidad del solicitante en el Sistema de verificacion de datos de identidad del Ministerio de Hacienda y Administraciones Publicas.

(® si () NO (en este caso se aportara la documentacion correspondiente)

En cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 5 de la Ley organica 15/1999, de 13 de diciembre, de proteccion de datos de caracter personal,
se informa de que los datos personales recogidos en esta solicitud se incorporaran a un fichero para su tratamiento, con la finalidad de la
gestion de este procedimiento. Usted puede ejercer los derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion previstos en la ley mediante
un escrito dirigido a este centro directivo como responsable del fichero.




XUNTA DE GALICIA

CONSELLERIA DE CULTURA, EDUCAGION AN EX0 I )
E ORDENACION UNIVERSITARIA (continuacion)
Secretaria Xeral de Palitica Lingistica

LEGISLACION APLICABLE
Ley 3/1983, de 15 de junio, de normalizacion lingiistica.
Decreto 79/2010, de 20 de mayo, para el plurilingliismo en la ensefianza no universitaria de Galicia.

Orden de 10 de febrero de 2014 por la que se desarrolla el Decreto 79/2010, de 20 de mayo, para el plurilingliismo en la ensefianza no
universitaria de Galicia, con relacion a la exencion de la materia de lengua gallega.

FIRMA DE LA PERSONA SOLICITANTE O REPRESENTANTE

Lugar y fecha

jBlICIB

Nombre del centro educativo




ANEXO I
PROCEDIMIENTO
EXENCIÓN DE LA MATERIA DE LA LENGUA GALLEGA EN LA ENSEÑANZA NO UNIVERSITARIA EN GALICIA
CÓDIGO DEL PROCEDIMIENTO
ED332A
DOCUMENTO
SOLICITUD
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DATOS DE LA PERSONA SOLICITANTE
TIPO DE VÍA
NOMBRE DE LA VÍA
NÚMERO
BLOQUE
PISO
PORTA
CP
PROVINCIA
AYUNTAMIENTO
LOCALIDAD
TELÉFONO
FAX
CORREO ELECTRÓNICO
NOMBRE
PRIMER APELLIDO
SEGUNDO APELLIDO
NIF
DIRECCIÓN A EFECTOS DE NOTIFICACIÓN (no es necesaria si coincide con la anterior)
TIPO DE VÍA
NOMBRE DE LA VÍA
NÚMERO
BLOQUE
PISO
PORTA
CP
PROVINCIA
AYUNTAMIENTO
LOCALIDAD
TELÉFONO
FAX
CORREO ELECTRÓNICO
EXPONE:
Que la situación del alumno/a es la prevista en los artículos 18 y 19 del Decreto 79/2010, de 20 de mayo, para el plurilingüísmo en la enseñanza no universitaria de Galicia, debido a que se incorpora ex novo al sistema educativo de Galicia en: 
3er ciclo de la educación primaria:
Educación secundaria obligatoria:
Bachillerato:
Por todo esto, SOLICITA 
Que se le conceda la exención de la lengua gallega para el actual curso académico.
Autorizo a la Secretaría General de Política Lingüística, de conformidad con el artículo 2 del Decreto 255/2008, de 23 de octubre, y con la Orden de la Consellería de Presidencia, Administraciones Públicas y Justicia de 7 de julio de 2009, que lo desarrolla, para la consulta de los datos de identidad del solicitante en el Sistema de verificación de datos de identidad del Ministerio de Hacienda y Administraciones Públicas.
En cumplimiento de lo dispuesto en el artículo 5 de la Ley orgánica 15/1999, de 13 de diciembre, de protección de datos de carácter personal, se informa de que los datos personales recogidos en esta solicitud se incorporarán a un fichero para su tratamiento, con la finalidad de la gestión de este procedimiento. Usted puede ejercer los derechos de acceso, rectificación, cancelación y oposición previstos en la ley mediante un escrito dirigido a este centro directivo como responsable del fichero.
Y, EN SU REPRESENTACIÓN (deberá acreditarse la representación fehaciente por cualquier medio válido en derecho)
NOMBRE
PRIMER APELLIDO
SEGUNDO APELLIDO
NIF
EN CALIDAD DE
(PADRE, MADRE, TUTOR)
ANEXO I
(continuación)
LEGISLACIÓN APLICABLE
Ley 3/1983, de 15 de junio, de normalización lingüística.
Decreto 79/2010, de 20 de mayo, para el plurilingüísmo en la enseñanza no universitaria de Galicia.
Orden de 10 de febrero de 2014 por la que se desarrolla el Decreto 79/2010, de 20 de mayo, para el plurilingüismo en la enseñanza no universitaria de Galicia, con relación a la exención de la materia de lengua gallega.
Nombre del centro educativo 
FIRMA DE LA PERSONA SOLICITANTE O REPRESENTANTE
Lugar y fecha
,
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