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Gobierno Educacién, Culturay | Educacion
de La Rioja | PeP°"®

CURSO ACADEMICO 20 |/ 20
SOLICITUD DE ADMISION A PRIMER CURSO DE LAS ENSENANZAS
ELEMENTALES DE MUSICA

1.- CENTRO EN EL QUE SOLICITA LA ADMISION:
2.- DATOS DEL ASPIRANTE:

Primer apellido: Segundo apellido:

Nombre: DNI/NIF/Otro:

Nacionalidad: Fecha de nacimiento:

Pais de nacimiento: Provincia de nacimiento:

Localidad de nacimiento:

Nombre del padre: Nombre de la madre:

Nombre y apellido del tutor legal:
3.- DATOS DE RESIDENCIA:

Direccion: n2___ piso__letra:
Localidad: Provincia:
Cadigo Postal: Teléfono:—_ M@vil:

Correo electrdnico:
4.- PREFERENCIAS INSTRUMENTALES:

12 78 112
22 82 122
32 02 132
42 102 142
58 112 152
62 122 162

Firma del solicitante

,a de de20 — Fdo:

SR. DIRECTOR DEL CONSERVATORIO DE MUSICA (1)
(1) Indicar Localidad

De conformidad con las disposiciones de la Ley 15/1999, de 13 de diciembre, de proteccion de datos de carécter personal, la Consejera de Educacién, Culturay Deporte del Gobiemo de Ia Rioja le informa que los datos recogidos serdn objeto de tratamiento automatizado
y pasaran a formar parte de ficheros de admisién de alumnos en centros docentes na universitarios, inscrito ante la Agencia Espafiola de proteccién de datos. Dicho fichero tiene como finalidad Ia gestién de las solicitudes de admision en los centros y el 6rgano
responsable la Direccidn General de Educacién del gobierno de La Rioja. De acuerdo can el articulo 5 de la misma Ley, la Consejerfa de Educacion, Culturay Deportes le informa que puede ejercer sus derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion mediante
una solicitud escrita a la i General de Planificaci6n, Personal y Centros Docentes del Gobierno de La Rioja, sita en Marqués de Murrieta 76, ala Oeste 26071 Logrofio, o al centro docente.
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CURSO ACADEMICO 20/ 20
SOLICITUD DE ADMISION A PRIMER CURSO DE LAS ENSENANZAS
ELEMENTALES DE MUSICA

1.- CENTRO EN EL QUE SOLICITA LA ADMISION:
2.- DATOS DEL ASPIRANTE:

Primer apellido: Segundo apellido:

Nombre: DNI/NIF/Otro:

Nacionalidad: Fecha de nacimiento:

Pais de nacimiento: Provincia de nacimiento:

Localidad de nacimiento:

Nombre del padre: Nombre de la madre:

Nombre y apellido del tutor legal:
3.- DATOS DE RESIDENCIA:

Direccion: n2___ piso__letra:
Localidad: Provincia:
Cadigo Postal: Teléfono:—__ M@vil:

Correo electronico:
4.- PREFERENCIAS INSTRUMENTALES:

= 7 i
2 8 18
- 0 13¢
4 100 148
5? 11 158
62 128 162

Firma del solicitante

,a de de20 — Fdo:

SR. DIRECTOR DEL CONSERVATORIO DE MUSICA (1)
(1) Indicar Localidad

De conformidad con las disposiciones de la Ley 15/1999, de 13 de diciembre, de proteccion de datos de carécter personal, la Consejeria de Educacién, Culturay Deporte del Gobiemo de Ia Rioja le informa que los datos recogidos serdn objeto de tratamiento automatizado
y pasaran a formar parte de ficheros de admisién de alumnos en centros docentes na universitarios, inscrito ante la Agencia Espafiola de proteccién de datos. Dicho fichero tiene como finalidad Ia gestién de las solicitudes de admision en los centros y el 6rgano
responsable la Dirsccidn General de Educacién del gobierno de La Rioja. De acuerdo can el articulo 5 de la misma Ley, la Consejerfa de Educacion, Culturay Deportes le informa que puede ejercer sus derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion mediante
una solicitud escrita a la i General de Planificaci6n, Personal y Centros Docentes del Gobierno de La Rioja, sita en Marqués de Murrieta 76, ala Oeste 26071 Logrofio, o al centro docente.




Para el Organo de Garantias de Admisiéon
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CURSO ACADEMICO 20/ 20
SOLICITUD DE ADMISION A PRIMER CURSO DE LAS ENSENANZAS
ELEMENTALES DE MUSICA

1.- CENTRO EN EL QUE SOLICITA LA ADMISION:
2.- DATOS DEL ASPIRANTE:

Primer apellido: Segundo apellido:

Nombre: DNI/NIF/Otro:

Nacionalidad: Fecha de nacimiento:

Pais de nacimiento: Provincia de nacimiento:

Localidad de nacimiento:

Nombre del padre: Nombre de la madre:

Nombre y apellido del tutor legal:
3.- DATOS DE RESIDENCIA:

Direccion: n2%__ piso__letra:
Localidad: Provincia;
Cadigo Postal: Teléfono:—_ M@vil:

Correo electronico:

4.- PREFERENCIAS INSTRUMENTALES:

12 7 112
22 g 122
3 9 132
4 102 142
52 112 152
6 122 162

Firma del solicitante

,a de de20 — Fdo:

SR. DIRECTOR DEL CONSERVATORIO DE MUSICA (1)
(1) Indicar Localidad

De conformidad con las disposiciones de la Ley 15/1999, de 13 de diciembre, de proteccion de datos de carécter personal, la Consejeria de Educacién, Culturay Deporte del Gobiemo de Ia Rioja le informa que los datos recogidos serdn objeto de tratamiento automatizado
y pasaran a formar parte de ficheros de admisién de alumnos en centros docentes na universitarios, inscrito ante la Agencia Espafiola de proteccién de datos. Dicho fichero tiene como finalidad Ia gestién de las solicitudes de admision en los centros y el 6rgano
responsable la Direccién General de Educacién del gobierno de La Rioja. De acuerdo can el articulo 5 de la misma Ley, la Consejerfa de Educacion, Culturay Deportes le informa que puede ejercer sus derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion mediante
una solicitud escritaa la i General de Planificacién, Personal y Centros Docentes del Gobierno de La Rioja, sita en Marqués de Murrieta 76, ala Oeste 26071 Logrofio, o al centro docente.
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