
ANEXO I (Procedimiento 1188)
	SOLICITUD DE SUBVENCIÓN POR LA ACREDITACIÓN DE IDIOMAS


Es obligatorio cumplimentar todos los apartados

	DATOS DEL SOLICITANTE

	NIF
	
	NRP
	
	Antigüedad docente en la CARM
	
	Sexo
	V
	

	
	
	
	
	
	
	
	M
	

	Apellidos
	
	Nombre
	

	Domicilio
	
	Telef.
	

	C.Postal
	
	Localidad
	
	Email
	

	Centro docente
	
	Especialidad
	

	Código centro
	
	Localidad del centro
	

	Nivel alcanzado: (marque una sola opción por nivel e idioma)
	( Nivel B2    ( Nivel C1

( Nivel C2

( Inglés   ( Francés 

( Alemán
	Centro/entidad de expedición:
	Fecha obtención

E.O.I.:

Otros:

	DOCUMENTACIÓN QUE SE ADJUNTA (señalar con una cruz)

	( Declaración responsable (Anexo II).

( Fotocopia compulsada de la documentación que acredite, al menos, el nivel B2 de competencia según el Marco Común Europeo de Referencia para las Lenguas. 

( La documentación no incorporada al expediente y exigida en el artículo 5.2, en aplicación del Decreto Regional 286/2010, de 5 de noviembre, sobre medidas de simplificación documental, se informa que se presentó ante el órgano _________________________________ para el procedimiento ________________________________________ en fecha___________________.

( Certificado bancario donde conste el número de cuenta bancaria del solicitante (IBAN).

( Certificado del Centro docente, en su caso (Anexo III).

	SOLICITA ser admitido en el procedimiento derivado de la Orden 13 de abril de 2016, y declara reunir todos los requisitos exigidos en la convocatoria. Asimismo, queda enterado de que la inexactitud en las circunstancias declaradas dará lugar a la denegación o reintegro de la subvención.

AUTORIZA a la Consejería de Educación y Universidades a consultar y recabar los datos consignados en esta solicitud, y por ello:

( AUTORIZA a la Consejería de Educación y Universidades para que el órgano gestor competente, a través del DNI / NIF, recabe la documentación que permita comprobar si el solicitante está al corriente en el cumplimiento de las obligaciones tributarias y frente a la Seguridad Social, así como la situación de alta laboral en la base de datos de  la  Tesorería General de la Seguridad Social.

( NO AUTORIZA dicha consulta. En este caso, deberá aportarse fotocopia compulsada de los documentos.

La información personal que va a proporcionar en este formulario y demás documentos adjuntos se integrará en el correspondiente fichero de datos personales para la tramitación del presente procedimiento administrativo. El responsable del fichero es la Dirección General de Planificación Educativa y Recursos Humanos, sito en Avda. de la Fama, nº 15, 30006 Murcia, ante el que podrá ejercer los derechos de acceso, rectificación, cancelación y oposición. 


Murcia, a ___ de ________________ de ______

                   El/la interesado/a

Firma: ________________________________
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