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SOL·LICITUD D’AUTORITZACIÓ DE CENTRES DOCENTS PRIVATS D’ENSENYAMENTS ESPORTIUS DE RÈGIM ESPECIAL ( Modalitat Presencial)
SOL·LICITANT
	Nom i Llinatges
	
	DNI
	

	Adreça de notificació
	
	CP
	

	Localitat
	
	Municipi
	

	Telèfon
	
	Mòbil 
	

	Correu electrònic 
	


DADES DEL CENTRE 
	Denominació específica
	

	Adreça
	
	CP
	

	Localitat
	
	Municipi
	

	Telèfon 
	
	Mòbil 
	

	Adreça electrònica del centre
	


DADES DE LA TITULARITAT DEL CENTRE
	Nom i llinatges
	
	NIF
	

	Nom entitat
	
	CIF
	

	Adreça 
	
	CP
	

	Localitat
	
	Municipi
	

	Telèfon
	
	Correu electrònic
	


CONFIGURACIÓ SOL·LICITADA D’ENSENYAMENTS ESPORTIUS (Posau una X)
	LOGSE
	Grau Mitjà
	Grau Superior

	
	Nivell 1
	Nivell 2
	Nivell 3

	Futbol
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Futbol sala
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Bàsquet
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Handbol
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Atletisme
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Muntanya i escalada
	 FORMCHECKBOX 

	Barrancs 
      FORMCHECKBOX 

	Escalada  FORMCHECKBOX 


	
	
	Mitja Muntanya      FORMCHECKBOX 

	

	
	
	Escalada
       FORMCHECKBOX 

	

	LOE
	Cicle Inicial Grau Mitjà
	Cicle Final 
Grau Mitjà
	Cicle Superior
Grau Superior

	Vela
	 FORMCHECKBOX 

	Vela amb aparell fix        FORMCHECKBOX 

Vela amb aparell lliure   FORMCHECKBOX 

	Vela amb aparell fix       FORMCHECKBOX 

Vela amb aparell lliure   FORMCHECKBOX 


	Espeleologia
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

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

	Busseig 
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

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

	Hípica
* Especificar disciplines
	           FORMCHECKBOX 
 
	                        FORMCHECKBOX 
  (*)
         FORMCHECKBOX 
 (**)
	        FORMCHECKBOX 
 (***)


	Judo i Defensa Personal
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Salvament i Socorrisme
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Altres/disciplines:
	
	
	


*Tècnic esportiu en les disciplines hípiques de salt, doma i concurs complert
**Tècnic esportiu en les disciplines de resistència, orientació i turisme eqüestre
***Tècnic esportiu superior en hípica

EXPÒS que adjunt la documentació següent (posau una X)
[image: image1.png]Declaració jurada del titular o de cada un dels titulars del centre on consti que no presta servei en l’Administració educativa estatal, autonòmica ni local, que no està inhabilitat per ser titular d’un centre per sentència judicial ferma i que està mancat d’antecedents penals per delicte fraudulent.
[image: image2.png]Còpia de l’escriptura de propietat, del títol de propietat, del contracte de l'arrendament o de la cessió, o qualsevol altre document que acrediti que el titular, o l’entitat jurídica, en pot fer ús.
Fotocòpia del DNI del titular o, en cas d’entitat jurídica, de les persones que desenvolupen els càrrecs rectors o són titulars del 20% o més del capital.
Escriptura de constitució de la societat, si és persona jurídica, degudament inscrita en el Registre Mercantil, i dels poders del representant legal.
En el cas que la gestió i la representació del centre hagi estat cedida a una entitat distinta de la titular:

Còpia dels estatuts de l’entitat esmentada.
Escrit del secretari de l’administració pública certificant que la persona que signa la sol·licitud ostenta el càrrec que al·lega.
Plànol 1/100  de la distribució de totes les plantes i la coberta, acotat i amb indicació de la superfície útil construïda, signat pel tècnic competent.
Fotografies del solar, l’edifici existent i l’entorn.
Memòria justificativa del compliment dels requisits exigits segons la normativa vigent:
Memòria justificativa o certificat del compliment de les condicions higièniques, acústiques, d'habitabilitat i de seguretat en cas d’incendi (DB SI), seguretat estructural (DB SE), protecció enfront el renou (DB HR) i la resta de DB d’acord amb la legislació vigent del CTE Codi Tècnic de l’Edificació
Memòria i/o plànol que justifiqui que el centre disposa de les condicions arquitectòniques que possibiliten l'accés i la circulació a les persones amb mobilitat reduïda, d'acord amb la legislació aplicable (Llei 8/2017, de 3 d’agost d’accessibilitat universal de les Illes Balears).
Llicència d’activitats de l’Ajuntament del municipi corresponent (o justificant d’haver-la demanada) i ús docent de l’emplaçament on està ubicat el centre. 
Certificat acreditatiu que la instal·lació dels aparells elevadors compleix la normativa o declaració jurada d’inexistència d’aquests aparells.
Certificat acreditatiu que les instal·lacions de combustibles compleixen la normativa o declaració jurada d’inexistència d’instal·lacions de combustibles.
Certificat acreditatiu que les instal·lacions elèctriques compleixen la normativa.
Projecte de l’escola on constin: la denominació específica que es proposa, la finalitat, els objectius, els mitjans materials, l’àmbit geogràfic de cobertura, el nombre places escolars previstes i l’horari diari i setmanal de funcionament de l’escola. 
Títol jurídic acreditatiu del dret d’utilització dels locals (contracte de lloguer, escriptura notarial, certificat de registre o similar).
Assegurança d’accidents i responsabilitat Civil, que cobreixi la formació de l’alumnat i el professorat
Proposta del personal docent de què disposarà el centre, amb la relació de professors i la seva titulació, inclòs els avaluadors de la prova especifica d’accés. Aquesta relació pot esser substituïda pel compromís d’aportar-la abans del començament de les activitats educatives.
Acord o conveni de l’entitat sol·licitant amb la federació territorial de les modalitats esportives sol·licitades. Aquesta federació ha d’haver signat un conveni de col·laboració amb la Conselleria d’Educació i Formació Professional per tal de desenvolupar conjuntament els ensenyaments esportius de Règim Especial
Les instal·lacions i els equipaments específics de cada modalitat, ve determinat pel corresponent Reial decret.
SOL·LICIT l’autorització d’obertura i funcionament del centre docent privat d’ensenyaments esportius de règim especial.
......................................... d.............................. de 20....
(rúbrica)           
SECCIÓ D’AUTORITZACIONS I REGISTRE DE CENTRES
DIRECCIÓ GENERAL DE PLANIFICACIÓ I CESTIÓ EDUCATIVES
CONSELLERIA D’EDUCACIÓ I UNIVERSITATS

POLÍTICA DE PRIVACITAT
De conformitat amb el Reglament (UE) 2016/679 (RGPD) i la legislació vigent en matèria de protecció de dades, consent expressament que les dades facilitades durant la sol·licitud d’autorització a la Direcció General de Planificació  i Gestió Educatives de la Conselleria d’Educació i Universitats del Govern de les Illes Balears siguin recollides i tractades en un fitxer de titularitat d’aquesta Conselleria, amb domicili al carrer del Ter, núm. 16, Polígon de Son Fuster, 07009 Palma.
La finalitat d’aquest tractament és procedir a realitzar les gestions laborals i administratives derivades de les sol·licituds d’autorització d’obertura i funcionament de centres, o de modificació d’autorització.
La Delegació de Protecció de Dades de l'Administració de la Comunitat Autònoma de les Illes Balears té la seu a la Conselleria de Presidència, Coordinació de l'Acció de Govern i Cooperació Local (passeig de Sagrera, 2, 07012 Palma). Adreça electrònica de contacte: protecciodades@dpd.caib.es.
      He llegit la política de privacitat i l’accept.

OBSERVACIONS: Anoti qualsevol informació que pugui ser rellevant o d’interès.
C. del Ter, 16, 4t
Polígon de Son Fuster
07009 Palma 
Tel. 971 17 78 00
educacio.caib.es
C. del Ter, 16, 4t
Polígon de Son Fuster
07009 Palma 
Tel. 971 17 78 00
educacio.caib.es 
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