ACLARIMENTS TRAMITACIO
SOL-LICITUDS AJUDES PER
ALUMNAT AMB NESE 2024



BEQUES ALUMNAT AMB NESE

1. ACLARIMENTS DE CARACTER GENERAL

Enllag beca NESE 2024

Convocatoria beca NESE

2. ACLARIMENTS PER A LES FAMILIES

3. ACLARIMENTS PER ALS CENTRES


https://www.becaseducacion.gob.es/becas-y-ayudas/ayudas-apoyo-educativo/como-solicitarla.html
https://www.becaseducacion.gob.es/normativa/c/normativa.html

ACLARIMENTS
PER A LES
FAMILIES

-Aportar 'apartat D) certificat del centre
reeducador.

-Signatures de tots els membres de la
unitat familiar a I'apartat corresponent.

-Continuacio del subsidi per despeses
addicionals 400€ per aquells que
compleixin els requisits per obtenir
I'ajuda per alumnat amb NESE

(diapositiva 5). No és necessari justificar
la despesa.

CERTIFICACIONES

D) A CUMPLIMENTAR POR EL REEDUCADOR, GABINETE O CENTRO QUE REALIZA LA REEDUCACION
PEDAGOGICA GUA O PROGRAMA ESP FICO PARA A MNOS

N

DE ALTAS CAPACIDADES.
Arts, 76b)3°y4°y82b)2°

DATOS DEL PROFESIONAL QUE PRESTA EL SERVICIO

DID* ...

Con N° DE COLEGIADO .......cccivimmimssisisssienssssinsmmssisivinsrssisassontsn Y NIF

PROFESION/ESPECIALIDAD ...........

(EN SU CASO): CENTRO EN EL QUE SE PRESTA EL SERVICIO:

CERTIFICA:

Que el alumnola:

Rocibira los sigul

- REEDUCACION PEDAGOGICA (| - CUANTIA MENSUAL ........
- REEDUCACION DEL LENGUAJE  [] - CUANTIA MENSUAL ........

- Asistira al PROGRAMA ESPECIFICO A. CON ALTAS CAPACIDADES: C] - CUANTIA MENSUAL

En el supuesto de no prestar el servicio i se pondri en

MEMORIA

* Describir detalladamente EL SERVICIO o ASISTENCIA que se van a prestar en relacion con as necesidades del alumno

de la Unidad de Becas provincial,

cualificacion DMI © ESPECIALISTA que imparte este s;mcto 0 programa.

o, etc..). Deta

* Indique el nimero de HORAS SEMANALES Y la DURACION PREVISIBLE DEL SERVICIO o0 PROGRAMA

DECLARACION RESPONSABLE
(SOLO PARA SUPUESTOS DE REEDUCACION PEDAGOGICA Y/O DEL LENGUAJE):

Asimismo, DECLARO: Que redno los requisitos de formacién a los que se hace referencia en el articulo 7.6.0) 4° de fa convocaloria

de estas ayudas.

Firmado: .
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PARA ALUMNOS MENORES DE EDAD PARA ALUMNOS MAYORES DE ECAD
Firma del padre/madre/tutor Firma del estudiante
Fdo.. .. - = x [ 5[+ P AERe—— x
Miemb putables de la unidad familiar:
NIE/NIE Nombre y apellidos Parentesco Ii: Flrma
| K
Elflos arriba femante/s AUTORIZAN a las administraci educativas a ob de otras administraciones pUblicas la informacial

que resulte precisa para la determinacion, conocmiento y comprobacion de todos los datos de identificacion, matriculacion en el
centro, circunstancias personales, académicas y familiares asl como de |a renta, patimonso y catastrales que resulten necesarios
para la resolucion de la solicitud. En caso de que sea menor de edad, debera firmar el padre, madre o lutor/a.

Marque los d que pafian a esta solicitud:
Certificado de discapacidad (sélo para hermanos del estudiante y/6 el propio estudiante) (OBLIGATORIO PARA PERSONA
CON DISCAPACIDAD).

Certificado médico expedido por los servicios de salud sostenidos con fondos pablicos (OBLIGATORIO PARA SOLICITANT
CON TRASTORNO DEL ESPECTRO AUTISTA).

:] Titulo de familia numerosa (EN SU CASO).
D Acreditacion de pertenencia a familia monogarental (EN SU CASO).
D Acreditacion de orfandad absoluta del estudiante (EN SU CASO).
D Acreditacion de hermancs univarsitanos del estudiante que estudian fuera del comicilio familiar (EN SU CASO),
Certificado de oa de los abuelos del estudiante (EN SU CASO).
Documentacion acreditativa de 1os ingresos en el extranjero (EN SU CASO).
D Certificado de la declaracion de |a renta y certificado de catastro indicando bienes inmuebles propiedad de la unidad familiar

- Que acepta kas bases de |a convocatoria para ta que solicitan la ayuda.
- Que todos los datos incorporados a la presente soficitud son validos.

- Que queda enterado ce que la inexactitud de las circunstanclas declaradas dara kugar a la denegacion o revacacion de la ayuda,
sin perjuicio del resto de responsabilidades en gue pudiera incurrir legaimente.

- Que tene 1o de la ir patibilidad de estas becas con cualquier otro beneﬁao recibido, para la misma finalidad,
de otras entid. 0 parsonas o privadas, incluyendo los gastos ed { gados por famil

que no constituyan miembros de la unidad famillar, compuesta de acuerdo con esta convocatoria de becas (articulo 55).
Asimismo, conoce que en caso de obtener ofra ayuda incompalible debe comunicario a la unidad administrativa que tramita
la solicitud de beca

Aiank

- Que manifiesta su consentimiento para recibir comunicaciones correo Onico, sms certificados (en el nimero de
teléfono indicado en su solicitud) o ser nolificado por comparecencia en Sede Electronica del Ministerio de Edi ony F 1o
Profesional. Esto Gltimo significa que debe acceder regularmente a dicha Sede Electronica para comprobar si ha recibido alguna
natificacion

- Que desea recibir el importe de la beca (elija una de las dos opciones):

D A través de la cuenta corriente Indicada en |a solicitud de beca, de la que el alumno benaficiario es titular o cotitular

A través del centro docente en el que se encuentra matriculado para seguir sus estudi glados, e indicado en esta solicitud
para 1o cual adjunto aulorizacion
- Que en caso de resultar adjudicatario de la ayuda, iza al Ministerio de Educacion y F ion Prof | a ceder al centro

educalivo los datos relalivos a la ayuda concedida a efectos de que se lleven a cabo las tareas de verificacién y control requerndas
en la convocatoria.

- Tarvgl,en autoriza a la Administracidn competente a realizar los tramites necesarios para poder proceder al pago de la ayuda o

En.. ... de 2023

PARA ALUMNOS MENORES DE EDAD PARA ALUMNOS MAYORES DE EDAD

Firma del padre/madreitutor Firma del estudiante de la beca

x

Entregue este imp ylosd en el centro en el que esta matriculado en el curso 2023
- 2024 o donde vaya a estar escolarizado. No olvide var este guardo como justificante de la
presentacion, una vez que se lo devuelvan sellado y con la fecha en que lo presento,

Unidad de becas que va a tramitar su ayuda:
D.P. DE BALEARES
C/ del Ter, 16 - Edif. Alexandre Rosselld |
Pasiors - Torre A 07009 - POLIGON DE SON
FUSTER (PALMA) TFNO.: 971.17.77.58

ACLARIMENTS PER A LES FAMILIES

A CUMPLIMENTAR SOLO EN CASO DE AUTORIZAR AL CENTRO DOCENTE A PERCIBIR LA AYUDA

D./O%a. .
autoriza al Dnctorla dol Cunt‘o

en ¢l que el alumno estd mamwhdo para segu s n(udm reuados pars que, en caso de sar benoﬁcanola de |a syuda, parciba su importe 3
traveés de fa cuenta cormente de dicho centro docante

... padre, madre o tutor/a delide la estudiants,

(Firme)
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ACLARIMENTS
PER ALS CENTRES

Els centres han de ser agents facilitadors
cap a les families.

Per aquelles families que no tenguin
recursos per realitzar la tramitaci6 per
internet, el centre pot ajudar o bé la familia
pot dirigir-se a la secci6 de beques al C/Ter,
16 de Palma de 10h a 13h.

Per Menorca, Eivissa i Formentera es pot
realitzar assessorament telefonic.

* En el cas que el diagnostic TEA hagi estat
realitzat per un servei sanitari privat, cal obtenir
aquest certificat medic d’'un servei de salut public
sense haver de passar necessariament pel circuit
EADISOC.

ALUMNAT QUE POT SOL:-LICITAR AJUDA

Alumnat amb NEE derivada de
discapacitat (Auditiva, Visual, Motriu,
Intel-lectual o Pluridiscapacitat) i
alumnat amb TDAH

Certificat de discapacitat
igual o superior al 25%
(novetat) + Certificacio

orientacio

Alumnat amb NEE derivada de
trastorn greu de la conducta o
trastorn greu de la comunicacio o
del llenguatge

Certificacio orientacio

Alumnat amb trastorn de
I'espectre autista

Certificat médic de serveis
publics* + Certificacio
orientacio

Alumnat amb altes capacitats
intel-lectuals

Certificacio orientacio




RESGUARDO DE PRESENTACION

NOMBRE DEL ESTUDIANTES ;oo s i e s s s ae s samsasvsa

CENTRO EN EL QUE PRESENTA LA SOLICITUD

--------------------------------------------------------------------------------------------

Sello y Fecha de entrada en la oficina receptora

Este resguardo no serd valido sin el sello y la fecha de la oficina receptora.

nidacian-aah-on

ACLARIMENTS PER ALS CENTRES ¢



Es poden marcar tantes opcions com es consideri necessari

CERTIFICACIONES
A) A CUMPLIMENTAR PARA TODOS LOS SOLICITANTES . CERTIFICACION DEL CENTRO (Para acreditar el
cumplimiento de los requisitos establecidos en el articulo 2. A) 2y 3):
Don/Dfia,
Secretario-a/Director-a del centro docente Cadigo.
CERTIFICA:
e Que el referido centro es de la tipologia que se indica a continuacion:
ORDINARIO QUE ESCOLARIZA ALUMNOS/CON N.E. DE APOYO EDUCATIVO [ ESPECIFICO =

ORDINARIO CON UU.EE. [

e Queelalumno tiene plaza en este centro para el curso académico 2023-2024 y esta

matriculado en los siguientes estudios:
E.INFANTIL[]  E.PRIMARIA []
CICLO FORMATIVO GRADO MEDIO [ ] CICLO FORMATIVO GRADO SUPERIOR [
ENS. ARTISTICAS PROFES (MUSICA Y DANZA) [ ] CUALIFICACION PROFESIONAL INICIAL [ ]
CICLO FORMATIVO DE GRADO BASICO [ OTROS PROGRAMAS FORMATIVOS DE F P. (Disp. Ad. 4° del R.D. 127/214) ]
PROGRAMA DE FORMACION PARA LA TRANSICION A LA VIDA ADULTA ]

ESO.[]  BACHILLERATO [T]

CURSO EN EL QUE ESTA MATRICULADO EN LA ETAPA INDICADA D

Asimismo, y por la presente certificacion, me comprometo a, en caso de que no llegara a ocupar plaza o causara baja durante el ,
comunicar esta circunstancia en el plazo maximo de un mes al 6rgano gestor correspondiente para que, si procediese, fuera,
revocada dicha ayuda.

s Bisienssar OO yar A A oy de 202

Firmado:

Sello

(A CUMPLIMENTAR POR EL CENTRO EDUCATIVO )
AYUDAS PROPUESTAS: (Margue con X en el caso de que proceda propuesta, teniendo en cuenta las circunstancias y situacion
centro y/o del alumno (ubicacion, concurrencia de otras prestaciones, etc.)
A, ENSENANZA: D (Nomeés per centres privats)
B. TRANSPORTE INTERURBANO: D (No procede si el alumno utiliza ruta escolar financiada por la Administracion)
C.COMEDOR: D (No procede si el alumno disfruta de la gratuidad de este servicio)
D. RESIDENCIA: | |
E. TRANSPORTE FIN DE SEMANA: D (Solo procede si el alumno reside en el centro especifico de lunes a viernes durante el curso)
F. TRANSPORTE URBANO: D (No procede si el alumno utiiza ruta escoler financiada por la Administracion)
G. MATERIAL: D (No procede en el caso de alumnos de Educacion Infanti) ~ Subsidi per despeses addicionals
REEDUCACION: P, PEDAGOGICA: [ ] B ‘l‘:j' s
S. PROGRAMA ESPECIFICO PARA ALUMNOS CQN[ALTAS CAPACIDADES INTELECTUALES: |:]

UBSIDIO PARA GASTOS ADICIONALES DE
CARACTER GENERAL

L. LENGUAJE:

(Procede su propuesta siempre que se retnan los requisitos sobre necesidad
especifica de apoyo educativo)

OBSERVACIONES (Indique cualquier dato que considere de interés relacionado con la concurrencia de otras prestaciones en el
centro, en especial si el alumno disfruta de precio reducido en las cuotas de comedor, transporte, ensefianza etc. En este caso

indique el importe abonado durante el curso):

ACLARIMENTS PER ALS CENTRES. APARTAT A)




B) ACREDITACION DE LA NECESIDAD ESPEC{FICA DE APOYO EDUCATIVO establecida en los articulos 2.A) 4 y 2. B)
(A CUMPLIMENTAR POR LOS EQUIPOS DE  ORIENTACION EDUCATIVA Y PSICOPEDAGOGICA O DEPARTAMENTOS

DE ORIENTACION, DEPENDIENTES DE LAS ADMINISTRACIONES EDUCATIVAS)

ACLARIMENTS PER

D/D*.

ORIENTADORS/ES
(apartat B)

- Cal tenir introduida la NESE al GestIB com:

NEE: area socioemocional: Trastorn greu
de conducta.

NEE: area de comunicacio i llenguatge,
Trastorn greu de la comunicacid i del
llenguatge.

NEE: Trastorn de I'Espectre Autista
Condicions Personals o Historia Escolar:
Trastorn de I'Espectre Autista.

Altres NEE amb certificat de discapacitat
igual o superior al 25%

CERTIFICA:

Que el alumno

esté escolarizado en el centro

Que presenta idad especifica de apoyo educativo derivada de:
[] ALTAS CAPACIDADES

I:l DlSCAPAC!DAD’!GUAL O SUPERIOR AL 25% incluidos, en su caso, menores de dos afios con
ESCOLARIZACION TEMPRANA debida a dicha discapacidad.

D T.D.AH. CON DISCAPACIDAD IGUAL O SUPERIOR AL 25%

|:] T.D.A.H. ASOCIADO A TRASTORNO GRAVE DE CONDUCTA O A TRASTORNO GRAVE DE LA
COMUNICACION Y DEL LENGUAIJE

[ T.E.A.(TRASTORNO DEL ESPECTRO AUTISTA)

[C] TRASTORNO GRAVE DE CONDUCTA

[J TRASTORNO GRAVE DE LA COMUNICACION Y DEL LENGUAJE
[ NINGUNA DE LAS ANTERIORES

PARA PROPUESTAS DE AYUDA DE REEDUCACION PEDAGOGICA O DEL LENGUAJE o de AYUDA PARA ALUMNOS DE
ALTAS CAPACIDADES (DEBERAN CUMPLIMENTAR LOS SIGUIENTES CERTIFICADQ E INFORME ESPECIFICO para
acreditar los requisitos establecidos en los articulos 7.6 b) 2° v 8.2.b) 1°)

CERTIFICADO
Asimi; certifico, como justi i6n de Ja ayuda solicif que el alumno tiene necesidad de recibir:

PEDAGOGICA D

REEDUCACION
LENGUAIE O

ASISTENCIA A PROGRAMAS ESPECIFICOS PARA ALUMNOS DE ALTAS CAPACIDADES D y

e  Altes capacitats intel-lectuals. INFORME ESPECIFICO
* DESCRIBA DETALLADAMENTE LA ASISTENCIA o SERVICIO QUE SE CONSIDERAN NECESARIOS, DE ACUERDO CON EL .
. ARTICULO 7.6 Y 8.2 DE LA CONVOCATORIA, AST COMO LAS CARACTERISTICAS O CONDICIONES que debe reunir para garantizar I n d 1 ca r
- G enera | me n-t com p | im ent en a q ue St a p a rt at B las necesidades que presenta el alumno {contenido, actividades, recursos, objetivos a conseguir, seguimiento, etc.) . s d .
els/les orientadors/es, perd també ho podria fer S'adjunta
un/a PSC de 'EQEP. — informe
*CUMPLIMENTE LA SIGUIENTE TABLA: es pec Iﬁ c

-Cal revisar I'apartat D) aportat per les families i

) ®) REEDUCACION A IMPARTIR POR EL CENTRO EDUCATIVO EN EL ”
donar el vistiplau amb segell i signatura a totes il W o N C BB (annex 1)
les pagines del programa aportat. nn | LR | B welowmmed | RAHbGS R
T SERVICIO LA CORRECCION reeducacion, ponga “0") NECESARIAS (B)
-Els centres privats han de contactar amb la SR
secci6 de beques. e — e

Sello




ANNEX 1. INFORME ESPECIFIC PER JUSTIFICAR L'AJUDA QUE L'ALUMNE TE
NECESSITAT DE REBRE (2a part de lapartat B de la Sollicitud d'ajuda).

NOM DE L'ALUMNE/A:
CENTRE EDUCATIU:

/ \ / RI M E N I S P E R En funcid de les necessitats especifiqgues de suport educatiu de lalumne/a, CERTIFICO que es

considera que el/s professional/s més adequat/s per atendre aguestes necessitatsés o son:

ORIENTADORS/ES o N = [y, PR —

Psicopedagog/Terapeuta Intel-lectuals
Ocupacicnal

Informe especific que acompanya l'apartat

B) només si es demana reeducacié o
. CAPACITATS BASIQUES | Desenvolupar les funcions executives (memoria, atendo,
programa per altes CapaCItatS planificacid, racnament, etc)

. Incrementar 'autonomia en les tasques escolars
intel-lectuals. DESENVOLUPAMENT Millorar I'autoestima.

PERSONAL ISOCIAL Desenvolupar habits dautonomia i independencia.

. , . Deszenvolupar habits d'autoregulacio de |a conductaide les
Aquest annex el signa l'orientador/a. emocions

Potenciar la seva capaditat de relacio sociali convivencia
CAPACITATS Augmentar el desenvolupament del llenguatge oralivecabulari
LINGUISTIQUESORALS | basic.

Utilitzar formes basiques de comunicado.
Treballar els aspectes pragmatics delllenguatge.

Millorar la produccié fonolégica del discurs.

Treballarla fluidesade |a parla.

Augmentar |a comprensic oral

Desenvolupar |3 intencié comunicativa de I'alumne/a, ja siguide
forma oral o amb sistemes alternatius c augmentatiusde la
comunicacio.

La intervencid del/s gual/s anira dirigida a:

CAPACITATS Millorar |3 grafia.
LINGl_JfSTlQUES Treballarel proceés de Iecmexripmral
ESCRITES Incrementar |a comprensid lectora.

Millorar I'ortografia.

ASPECTES CURRICULARS | Treballar aspectes curricularsque noté superats.
Desenvolupar estrategies per a |3 resolucic de problemes.
Reszoldre operacions baziques.

ALTRES
PROGRAMA ESPECIFICPER ALTES CAPACITATSINTEL'LECTUALS

de de 202
Ribrica i segell
Nomillinatges de I'Orientador/a:




ALTRES ACLARIMENTS

-El Certificat de discapacitat igual o superior al 25% sera un
requisit per sol-licitar ajuda per I'alumnat que consti al GestIB
com a NEE per discapacitat (Auditiva, Visual, Motriu, Intel-lectual
o Pluridiscapacitat) o com a NESE per TDAH.

-No poden sol-licitar ajuda I'alumnat amb les NEE segtients
(encara que tenguin certificat de discapacitat): dificultats
motrius greus, dificultats cognitives greus, trastorns emocionals
greus, dificultats greus en la regulacié emocional o de conducta,
dificultats greus en la comunicacio social.

-Alumnat amb NESE per trastorn del desenvolupament del
llenguatge, per retard maduratiu o per condicions personals o
historia escolar no son perfil d'alumnat que pot sol-licitar aquesta
ajuda (encara que tenguin certificat de discapacitat).

-Lalumnat amb altes capacitats intel-lectuals només pot demanar
ajuda per programa especific o el subsidi per despeses
addicionals.

-Lalumnat que esta al GestIB com a Trastorn Greu de Conducta
(TGC), implica necessariament que un servei social o sanitari ha
emés aquest diagnostic, per tant, SI té un diagnostic que ho
acredita (encara que no s’hagi de presentar). Lorientador certifica
que és TGC.

-Els 400€ per despeses addicionals (per aquells que compleixin els
requisits per obtenir aquesta ajuda) no s’han de justificar. Per
demanar-la no cal necessariament que es demani reeducacio ni
programa especific.

-L'alumnat destinatari d'aquesta ajuda, pot anar a SEDIAP per
reeducacioé pedagogica i demanar ajuda per reeducacio del
llenguatge.

-En cas de canvi de centre, les families hauran de lliurar la
documentacio al centre on estara matriculat el curs 2024-25. Si al
setembre us falta informacid, contactau amb el centre anterior.

10



ALTRES ACLARIMENTS

- El dictamen d'escolaritzacié no és un certificat valid per
demanar aquesta ajuda. Es 'apartat B) i 'annex 1 en cas
necessari. No s’ha d’aportar I'informe psicopedagogic i social.

- No es pot tramitar beca només amb passaport, és necessari un
NIE o NIF.

- Es pot demanar només el subsidi per despeses addicionals
sempre que sigui un dels casos de la diapositiva 5. No depén del
llindar economic.

- Les families realitzen la beca telematicament i la presenten
impreses al centre, el quan I'envia a la Conselleria d’Educacio i
Universitats en paper.

- Si la familia ha tramitat la beca alguna vegada, el Ministeri sol
enviar un correu avisant que s'ha obert un nou termini. La
Conselleria d’Educacid i Universitats comunica la convocatoria
als centres a través del GestIB i aquests avisen a les families.

- Lalumnat amb NEE derivades de trastorn greu de comunicacié i
del llenguatge pot demanar reeducacié pedagogica i també del
llenguatge.

- Si el centre rep els diners, s’ha d'encarregar de lliurar-los a les
families o pagar directament els serveis.

- No totes les ajudes van destinades a un programa reeducatiu.
- No s’ha d'aportar declaracio de renda.
- No es necessita signatura digital.

- El certificat que es necessita per alumnat amb TEA és un
informe d'un servei de salut public on costi aquest diagnostic.

- Es necessari que la documentacioé a aportar estigui en vigor a
31 desembre de 2023.

- No es pot posar a la sol‘licitud un teléfon fitxe, atés que es
reben avisos per SMS.

- Lalumne/a ha de ser titular o cotitular del compte corrent.
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Gracies

Seccio de Beques del Servei de Comunitat Educativa

Servei d’Inclusio per a la Comunitat Educativa
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