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Sol·licitud de reconeixement de la Segona Llengua Estrangera de l’ESO que no 
s’ofereix al centre i que es cursa en una EOI, en el marc del Programa de llengües i 
cultures d'origen del Departament d’Educació o en institucions oficials o 
governamentals 

Dades personals 
Nom i cognoms del pare, mare o tutor/a legal de l’alumne/a DNI/NIE /passaport 

Nom i cognoms de l’alumne/a Edat de l’alumne/a 

Exposo 

1. Que en el curs acadèmic 20_____ - 20_____  el meu fill o filla cursa el ____________ curs d’educació secundària obligatòria en el

centre _________________________________________________________.

2. Que cursa estudis de llengua _______________________________, dels quals adjunto el comprovant de matrícula, en:

una escola oficial d’idiomes. 

el marc del Programa de llengües i cultures d’origen del Departament d’Educació.    

altres institucions oficials o governamentals (indiqueu quina _______________________________________________). 

3. Que a final de curs presentaré la documentació que acrediti l’aprofitament dels estudis. 

Sol·licito 

Que, d’acord amb el que es preveu per a l’organització i el funcionament dels centres educatius d’educació secundària obligatòria per al 
curs 20_____ - 20_____, es reconeguin aquests estudis de Segona Llengua Estrangera, sempre que la valoració del seu seguiment sigui 

favorable. 

Informació bàsica sobre protecció de dades       
Responsable del tractament: Direcció del centre educatiu. 
Finalitat: Gestió de la acció educativa i orientadora. 
Legitimació: Missió d'interès públic. 
Destinataris: Administració educativa. No se cediran les dades personals a tercers, llevat que hi obligui la normativa aplicable, o ho 
hàgiu consentit prèviament.  
Drets: Accedir a les dades, rectificar-les i suprimir-les, oposar-se'n al tractament, i sol·licitar-ne la limitació. 
Informació addicional: Podeu consultar la informació addicional i detallada sobre protecció de dades a la pàgina 
http://educacio.gencat.cat/ca/departament/proteccio-dades/informacio-addicional-tractaments/alumnes-centres-departament.html 

 He llegit la informació bàsica sobre protecció de dades. 

Lloc i data 

Signatura de l’alumne/a Signatura del pare, mare o tutor/a legal de l’alumne/a, si és menor d’edat 

R/N: Y0334/Y0416 

http://educacio.gencat.cat/ca/departament/proteccio-dades/informacio-addicional-tractaments/alumnes-centres-departament.html

	Dades personals
	Exposo

	Nom i cognom de lalumnea: 
	Exposo: 
	Edat de lalumnea: 
	Sollicito: 
	1 Que en el curs acadèmic 20: 
	20: 
	el meu fill o filla cursa el: 
	centre: 
	2 Que cursa estudis de llengua: 
	una escola oficial didiomes: Off
	el marc del Programa de llengües dorigen del Departament dEnsenyament: Off
	altres institucions oficials o governamentals indiqueu quina: Off
	undefined: 
	curs 20: 
	20_2: 
	He llegit la informació bàsica sobre protecció de dades: Off
	Signatura de lalumnea: 


