]lm iy SOLICITUD de MATRICULA ouloformoc.ion

FORMACION ESPECIALIZADA A DISTANCIA

Master titulo propio de Postgrado: Master en Ingenieria y Gestion Medioambiental

Nombre y Apellidos: DNI:

Lugar y fecha de nacimiento: Nacionalidad:
Direccion: Cdédigo Postal:
Localidad: Provincia: Pais:

Movil: Teléfono:

E-Mail 1: E-Mail 2:

Titulacion Académica o Estudios Actuales:

Trabajo (Empresa y puesto):

Precio oficial UEMC: 2.850€

Becas y descuentos aplicables

Descuento especial primeros inscritos: hasta 1.000€
Descuento especial desempleados: 500€
Subvencion hasta del 100% para trabajadores con la Gestién de la Formacion Bonificada (consultar)

Pago de matricula

O Pre-inscripciéon 350€
O matricula primer plazo: 500€
[J Resto fraccionamiento hasta en 8 pagos aplazados mensuales

Forma de pago

@) Pago online
O Transferencia bancaria a la cuenta n® ES29 2100-1258-88-0200136672
O Domiciliacién Bancaria:

IBAN ENTIDAD OFICINA DC NUMERO DE CUENTA

els) VPP PP PP

Formalizacion de la Solicitud

Este impreso de Solicitud ha de ser entregado junto con el justificante de pago (salvo en el caso de domiciliacion bancaria)
dentro del plazo de matricula establecido para el Curso.

Los documentos pueden entregarse personalmente en la Secretaria de Aulaformacion o ser enviados por correo postal
(Aulaformacion. Parque industrial, Parcela. 113, Tren Expreso ¢/n. 34200 Venta de Bafios-Palencia-), por fax (979 76 10 65) o
por correo electrénico en la siguiente direccion: gestion@aulaformacion.es

En ,a de de

Firma del / la solicitante
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ANEXO A SOLICITUD DE MATRICULA

. *
DOCUMENTACION A ENTREGAR CON ESTA SOLICITUD . Para que AULAFORMACION proceda a su
tramitacion ha de entregarse en su totalidad.

Fotocopia del DNI o del Pasaporte, en vigor.

Fotocopia valida de la tarjeta de desempleo.

Fotocopia valida del altimo recibo de autbnomo.

Curriculum Vitae completo y actualizado, con una foto reciente en color.
Otros documentos que el solicitante crea convenientes para su evaluacion.

SRR N

(*) Este impreso y toda la documentacién puede ser entregada personalmente, o enviada por correo
postal a la Secretaria de Aulaformacion (Parque industrial, Parcela. 113, Tren Expreso c¢/n. 34200
Venta de Bafios-Palencia-), por fax (979 76 10 65) o por correo electronico en la siguiente direccion:
gestion@aulaformacion.es.

A fin de formalizar la presente solicitud, aporto dicha documentacion.

En ,a de de

Firma del / la solicitante

AULA FORMACION CONOCIMIENTO E INNOVACION S.L., con CIF B34156679, domicilio en Parque Industrial, parcela
113, 34200 Venta de Banos, Palencia y direcciéon de correo electronico gestion@aulaformacion.es, le informa que
recoge sus datos para el tratamiento de los mismos, cuya base juridica es obtener el consentimiento del interesado.
Sus datos seran destinados para los fines de la gestién de su formacion, y/o en su caso, de las préacticas profesionales
asociadas a dicha formacion. En ningdn caso sus datos seran utilizados para fines distintos. También le informamos
que sus datos seran cedidos, en su caso, para la gestién administrativa a las empresas del grupo PM Consultores y a
Universidad Europea Miguel de Cervantes, S.L.U.

O Asimismo, da su consentimiento para el envio de comunicaciones sobre los productos formativos / ofertados
relacionados con los solicitados.

O Asimismo, da su consentimiento para el tratamiento de sus datos, incluida la cesién de los mismos, para la mejora
de su empleabilidad y su participacidon en procesos de reclutamiento y seleccion para vacantes de préacticas/empleos
en terceras organizaciones.

El plazo de conservaciéon de sus datos sera de 2 afios, una vez finalizado el producto/servicio.

Le informamos que podré ejercer sus derechos de acceso, rectificacion, supresion, limitacién de tratamiento, oposicion
y/o portabilidad dirigiéndose a nosotros a través de las direcciones de contacto indicadas e identificAndose de forma
adecuada. En caso de no hacerlo su solicitud no seré procesada. Ademas, le informamos que podra presentar una
reclamacién ante la autoridad de control designada para Espafia.
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