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ANEXO I
SOLICITUD de realizacion de las pruebas de acceso a los Planes de Especializacion Deportiva
D/Dfa. con D.N.I. no;
Padre / madre o tutor legal del alumno/a abajo indicado, SOLICITA su inclusion en los

Planes de Especializacion Deportiva en el Complejo Educativo de Cheste para el curso
escolar 2026/2027

DATOS DEL ALUMNO

NOMBRE APELLIDOS

FECHA DE NACIMIENTO TELEFONOS

CORREO ELECTRONICO D.N.I.

DOMICILIO COD. POSTAL

LOCALIDAD CLUB AL QUE PERTENECE

CURSO ACADEMICO PARA EL QUE SOLICITA ADMISION CENTRO DE ESTUDIOS EN LA ACTUALIDAD

BREVE HISTORIAL DEPORTIVO

TEMPORADAS ANTERIORES TEMPORADA ACTUAL

Firma del padre, madre o tutor Fecha:

DOCUMENTACION A ADJUNTAR EN EL MOMENTO DE LA SOLICITUD:

e FOTOCOPIA DNI O LIBRO DE FAMILIA.

e ALUMNOS ESO: COPIA DEL BOLETIN DE NOTAS CORRESPONDIENTE A LA 13, 22 Y 32
EVALUACION DEL CURSO ACADEMICO 2024/2025 Y 12 Y 23 EVALUACION DEL CURSO
2025/2026

Asociacion Privada sin dnimo de lucro, declarada de utilidad pudblica. Con n® de C.I.F. G-46424503
Inscrita en el Registro de entidades deportivas de la Comunidad Valenciana con el n® 35, en el Tomo I. Sec. 22
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