
ANEXO I

PROCEDEMENTO

ADXUDICACIÓN DE PRAZAS NAS  ESCOLAS INFANTÍS 0-3 CONCERTADAS

CÓDIGO DO PROCEDEMENTO

BS402G
DOCUMENTO

SOLICITUDE

DATOS DA PERSOA SOLICITANTE
NOME PRIMEIRO APELIDO SEGUNDO APELIDO NIF

TIPO DE VÍA NOME DA VÍA NÚMERO BLOQUE ANDAR PORTA

CP PROVINCIA CONCELLO LOCALIDADE

TELÉFONO FIXO TELÉFONO MÓBIL CORREO ELECTRÓNICO

LUGARPARROQUIA

EN CALIDADE DE
NAI PAI ACOLLEDOR/A TITOR/A LEGAL

E, NA SÚA REPRESENTACIÓN (deberá acreditarse a representación fidedigna por calquera medio válido en dereito)
NOME PRIMEIRO APELIDO SEGUNDO APELIDO NIF

DATOS PARA EFECTOS DE NOTIFICACIÓN

Notifíquese a: Persoa solicitante Persoa representante

Enviaranse avisos da posta á disposición da notificación ao correo electrónico e/ou teléfono móbil facilitados a seguir:

TELÉFONO MÓBIL CORREO ELECTRÓNICO

ELECCIÓN DO MEDIO DE NOTIFICACIÓN PREFERENTE (poderá ser cambiado en calquera momento da tramitación do procedemento)
Electrónica a través do Sistema de notificación electrónica de Galicia Notific@, https://notifica.xunta.gal. Só se poderá acceder á 
notificación co certificado electrónico asociado ao NIF da persoa indicada.

Postal (cubrir o enderezo postal só se é distinto do indicado anteriormente)

As notificacións que se practiquen en papel estarán tamén a disposición da persoa indicada anteriormente no Sistema de notificación 
electrónica de Galicia Notific@, para que poida acceder ao contido das mesmas de forma voluntaria.
TIPO DE VÍA NOME DA VÍA NÚMERO BLOQUE ANDAR PORTA

PARROQUIA LUGAR

CP PROVINCIA CONCELLO LOCALIDADE

TIPO DE SOLICITUDE: RENOVACIÓN NOVO INGRESO (só solicitantes do artigo 2.b.1) CURSO 2017/18

DATOS DA NENA OU DO NENO
NOME PRIMEIRO APELIDO SEGUNDO APELIDO DATA DE NACEMENTO

GRUPO DE IDADE A QUE ACCEDE

SI NON

DISCAPACIDADE SEXO

HOME MULLER

Este formulario tamén pode presentarse electronicamente na 
sede electrónica da Xunta de Galicia https://sede.xunta.gal



ANEXO I 
(continuación)

DATOS DA UNIDADE FAMILIAR (incluída a persoa solicitante)

NOME PRIMEIRO APELIDO SEGUNDO APELIDO NIF DATA DE 
NACEMENTO PARENTESCO

Nº DE MEMBROS DA UNIDADE FAMILIAR

CIRCUNSTANCIAS FAMILIARES
Familia monoparental

Familia numerosa

Familia acolledora

Irmá/n con praza renovada ou de novo ingreso no centro para o vindeiro curso

CENTRO SOLICITADO
NOME DO CENTRO

HORARIO QUE SOLICITA

Xornada continuada de __________ horas a __________ horas.

Xornada partida de __________ horas a __________ horas e de __________ horas a __________ horas

Xornada de tarde  de __________ horas a __________ horas.

COMEDOR
Atención con comedor Atención sen comedor

CANDIDATO/A AO BONO CONCILIA (só a cubrir polas persoas solicitantes do artigo 2.b.1)
SI NON

DOCUMENTACIÓN QUE SE PRESENTA
Anexo II debidamente cuberto polo cónxuxe ou parella da persoa solicitante, se é o caso.

PRESENTADO CÓD. PROC.  ANO

Copia do título de familia numerosa cando sexa expedido fóra da Comunidade Autónoma de 
Galicia.

COMPROBACIÓN DE DATOS
Os documentos relacionados serán obxecto de consulta electrónica automatizada. No caso de que as persoas 
interesadas se opoñan a esta consulta, deberán indicalo no cadro correspondente e achegar os devanditos 
documentos.

DENEGO E 
PRESENTO O 
DOCUMENTO

DNI ou NIE da persoa solicitante.

Declaración do Imposto da renda das persoas físicas do ano 2015.

MARQUE O CADRO CORRESPONDENTE PARA SINALAR AS CIRCUNSTANCIAS QUE LLE SEXAN DE APLICACIÓN

Titulo de familia numerosa expedido pola Comunidade Autónoma de Galicia.



ANEXO I 
(continuación)

En cumprimento do disposto no artigo 5 da Lei orgánica 15/1999, do 13 de decembro, de protección de datos de carácter persoal, infórmaselle 
de que os datos persoais que facilite neste formulario quedarán rexistrados nun ficheiro de titularidade da Xunta de Galicia co obxecto de 
xestionar o presente procedemento. A persoa interesada poderá exercer os dereitos de acceso, rectificación, cancelación e oposición ante a 
Secretaría Xeral Técnica da Consellería de Política Social, como responsable do ficheiro, solicitándoo mediante o envío dun correo electrónico a 
sxt.politicasocial@xunta.gal

LEXISLACIÓN APLICABLE

Orde do 2 de marzo de 2017 pola que se convoca o procedemento de adxudicación de prazas nas escolas infantís 0-3 de titularicade privada con 
prazas  concertadas para o curso 2017/18.

SINATURA DA PERSOA SOLICITANTE OU REPRESENTANTE

Lugar e data

, de de

Xefatura territorial da Consellería de Política Social de Este formulario tamén pode presentarse electronicamente na 
sede electrónica da Xunta de Galicia https://sede.xunta.gal


..\..\..\..\..\Diseño_Formularios\Logos\Consellerias\conselleria_politica_social.png
ANEXO I
PROCEDEMENTO
ADXUDICACIÓN DE PRAZAS NAS  ESCOLAS INFANTÍS 0-3 CONCERTADAS
CÓDIGO DO PROCEDEMENTO
BS402G
DOCUMENTO
SOLICITUDE
..\..\..\..\..\Diseño_Formularios\Logos\Consellerias\conselleria_politica_social.png
..\..\..\..\..\Diseño_Formularios\Logos\Consellerias\conselleria_politica_social.png
..\..\..\..\..\Logos\LOGO_Galicia_Documentos.jpg
Galicia
..\..\..\..\..\Diseño_Formularios\Logos\Otros_Galicia\Pita_azul.bmp
Servidor Repositorio Solicitude
webadm
D:20050609192621Z
DATOS DA PERSOA SOLICITANTE
NOME
PRIMEIRO APELIDO
SEGUNDO APELIDO
NIF
TIPO DE VÍA
NOME DA VÍA
NÚMERO
BLOQUE
ANDAR
PORTA
CP
PROVINCIA
CONCELLO
LOCALIDADE
TELÉFONO FIXO
TELÉFONO MÓBIL
CORREO ELECTRÓNICO
LUGAR
PARROQUIA
EN CALIDADE DE
E, NA SÚA REPRESENTACIÓN (deberá acreditarse a representación fidedigna por calquera medio válido en dereito)
NOME
PRIMEIRO APELIDO
SEGUNDO APELIDO
NIF
DATOS PARA EFECTOS DE NOTIFICACIÓN
Notifíquese a: 
Enviaranse avisos da posta á disposición da notificación ao correo electrónico e/ou teléfono móbil facilitados a seguir:
TELÉFONO MÓBIL
CORREO ELECTRÓNICO
ELECCIÓN DO MEDIO DE NOTIFICACIÓN PREFERENTE (poderá ser cambiado en calquera momento da tramitación do procedemento)
As notificacións que se practiquen en papel estarán tamén a disposición da persoa indicada anteriormente no Sistema de notificación electrónica de Galicia Notific@, para que poida acceder ao contido das mesmas de forma voluntaria.
TIPO DE VÍA
NOME DA VÍA
NÚMERO
BLOQUE
ANDAR
PORTA
PARROQUIA
LUGAR
CP
PROVINCIA
CONCELLO
LOCALIDADE
TIPO DE SOLICITUDE:
CURSO 2017/18
DATOS DA NENA OU DO NENO
NOME
PRIMEIRO APELIDO
SEGUNDO APELIDO
DATA DE NACEMENTO
GRUPO DE IDADE A QUE ACCEDE
DISCAPACIDADE
SEXO
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ANEXO I
(continuación)
DATOS DA UNIDADE FAMILIAR (incluída a persoa solicitante)
NOME
PRIMEIRO APELIDO
SEGUNDO APELIDO
NIF
DATA DE NACEMENTO
PARENTESCO
Nº DE MEMBROS DA UNIDADE FAMILIAR
CIRCUNSTANCIAS FAMILIARES
CENTRO SOLICITADO
NOME DO CENTRO
HORARIO QUE SOLICITA
Xornada continuada de __________ horas a __________ horas.
Xornada partida de __________ horas a __________ horas e de __________ horas a __________ horas
Xornada de tarde  de __________ horas a __________ horas.
COMEDOR
CANDIDATO/A AO BONO CONCILIA (só a cubrir polas persoas solicitantes do artigo 2.b.1)
DOCUMENTACIÓN QUE SE PRESENTA
PRESENTADO
CÓD. PROC.  
ANO
COMPROBACIÓN DE DATOS
Os documentos relacionados serán obxecto de consulta electrónica automatizada. No caso de que as persoas interesadas se opoñan a esta consulta, deberán indicalo no cadro correspondente e achegar os devanditos documentos.
DENEGO E PRESENTO O DOCUMENTO
MARQUE O CADRO CORRESPONDENTE PARA SINALAR AS CIRCUNSTANCIAS QUE LLE SEXAN DE APLICACIÓN
ANEXO I
(continuación)
En cumprimento do disposto no artigo 5 da Lei orgánica 15/1999, do 13 de decembro, de protección de datos de carácter persoal, infórmaselle de que os datos persoais que facilite neste formulario quedarán rexistrados nun ficheiro de titularidade da Xunta de Galicia co obxecto de xestionar o presente procedemento. A persoa interesada poderá exercer os dereitos de acceso, rectificación, cancelación e oposición ante a Secretaría Xeral Técnica da Consellería de Política Social, como responsable do ficheiro, solicitándoo mediante o envío dun correo electrónico a sxt.politicasocial@xunta.gal
LEXISLACIÓN APLICABLE
Orde do 2 de marzo de 2017 pola que se convoca o procedemento de adxudicación de prazas nas escolas infantís 0-3 de titularicade privada con prazas  concertadas para o curso 2017/18.
SINATURA DA PERSOA SOLICITANTE OU REPRESENTANTE
Lugar e data
,
de
de
Xefatura territorial da Consellería de Política Social de
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