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ANEXO VIII
Solicitud de convalidacion de modulos profesionales 20 /20

DATOS PERSONALES:

Primer Apellido: Segundo Apellido Nombre DNI Fecha de
nacimiento
Domicilio: calle o plaza, nimero, piso y letra Codigo postal y localidad Provincia
] - ]
Correo electrénico Teléfono movil

Matriculado en el ciclo formativo:
FP basica Grado medio Grado superior

Estudios que aporta (indicar si es LOGSE/LOE, marque lo que proceda y detalle los que aporta)

O Grado medio (LOGSE/LOE)

Grado superior (LOGSE/LOE)

@)
O Estudios universitarios
O Otros

Solicita la convalidacion de los siguientes médulos

Caédigo Identificacion del Mdédulo para el que solicita convalidacion N2 de horas

U WN|F

Documentacion que aporta (marquese lo que proceda)

O Certificado de matricula de los estudios de formacién profesional que estd cursando actualmente

O Certificacién académica oficial de los estudios que aporta, expedida por un centro oficial

MEDIO DENOTIFICACION

“y,n

L . . . ore .
Marque con un “x” el medio por el que desea recibir las notificaciones

Deseo ser notificado/a de forma electrénica y
Dispongo de una direccion electrdnica habilitada en el sistema de notificaciones electrénica
del Gobierno de La Rioja.

No dispongo de una direccidn electrdnica habilitada en el sistema de notificaciones electrénica del
|:| Gobierno de La Rioja por lo que solicito el alta en el referido sistema, sefialando a estos efectos la
direccién de correo electrénico indicada para el aviso de la puesta a disposicion de la notificacion.

Deseo ser notificado/a mediante correo postal a la direccion arriba indicada.

Correo electronico de aviso de la puesta a disposicion de la notificacién de acuerdo con lo previsto en el articulo 66.1 b) de
la Ley 39/2015, de 1 de octubre.
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Gobierno
de La Rioja

Informacion sobre Proteccion de Datos

Responsable del
tratamiento de sus datos

Identidad: Consejeria de Educacién, Formacién y Empleo

Direccion: C/ Marqués de Murrieta, 76 Ala Oeste, Planta Baja, 26071 — Logrofio (La Rioja)
Teléfono: 941 29 16 60

Correo electrénico: dg.educacion@larioja.org

Delegado de Proteccidn de Datos

Identidad: Secretaria General Técnica de la Consejeria de Educacidn, Formacion y Empleo.
Direccion: C/ Marqués de Murrieta, 76 Ala Oeste, Planta Baja, 26071 — Logrofio (La Rioja)
Teléfono: 941 29 12 26

Correo electrénico: sgt.educacion@larioja.org

Finalidad del tratamiento
de sus datos

Tratamos los datos para la evaluacion y acreditacién académica de alumnos que cursan
estudios de Formacién Profesional en la Comunidad Auténoma de La Rioja.

Tiempo de conservacion de sus datos:
El tiempo necesario para la correcta gestion de la expedicion de los titulos y para el
correcto cumplimiento de las obligaciones legales que puedan derivarse.

Legitimacion para el
tratamiento de sus datos

En el ejercicio de poderes publicos conferidos al responsable del tratamiento (normativa
de aplicacion de la Ley Organica 2/2006 de Educacion)

Destinatarios de las
cesiones (en su caso)

No se cederan los datos a terceros, salvo obligacidn legal.

Derechos

Cualquier persona tiene derecho a obtener confirmacion por parte de la Consejeria de
Educacion, Formacion y Empleo sobre si sus datos se estan tratando o no y, en caso
afirmativo, a acceder a los mismos, a solicitar la rectificacién de los datos inexactos que
les conciernan, o a solicitar su supresion cuando, entre otros motivos, los datos no sean
necesarios para los fines que fueron recogidos o cuando los datos deban suprimirse en
cumplimiento de una obligacién legal.

Si concurren determinadas condiciones, el interesado podra solicitar la limitacion del
tratamiento de los datos que Unicamente serdn conservados para la formulacion, el
ejercicio o la defensa de reclamaciones.

Asimismo, podrd presentar una reclamacién ante la Agencia Espafiola de Proteccion de
Datos. Mas informacién en www.aepd.es

de 20

En Logrofio, a de

Fdo.:

Firma: El/la solicitante o su representante (en este caso, se adjuntara acreditacion de la representacion)

SR. DIRECTOR/A DEL CENTRO
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