MATRÍCULA – FORMACIÓN SOCIOSANITARIA (SSC320_2)
	Centro de Formación ASPACE Granada
	[image: ]



‍DATOS DE LA PERSONA PARTICIPANTE:
[bookmark: Texto1]Nombre y apellidos:      
DNI / NIE:       - Fecha de nacimiento:      
Dirección:      
Código postal:       Localidad:       Provincia:      
Teléfono:       Correo electrónico:      
Situación laboral actual: ☐ Desempleado/a ☐ Trabajador/a por cuenta ajena ☐ Autónomo/a
Nivel de estudios alcanzado: ☐ ESO ☐ Bachillerato ☐ FP ☐ Universitarios ☐ Otro:      

🎓 DATOS DE LA FORMACIÓN EN LA QUE SE MATRICULA
Curso: Atención sociosanitaria a personas en situación de dependencia y/o con discapacidad en instituciones sociales
Código: SSC320_2
Duración total: 450 horas
Fechas aproximadas: Del   /  /     al   /  /    
Lugar de prácticas presenciales: ☐ Centro ASPACE Granada - ☐ Otro:      
Módulos formativos:
1. MF1018_2 – Atención sociosanitaria en instituciones sociales (60 h)
2. MF2259_2 – Desarrollo de las intervenciones de atención personal (60 h)
3. MF2260_2 – Atención biopsicosocial a personas en situación de dependencia y/o con discapacidad (120 h)
4. MF2261_2 – Apoyos en las actividades básicas de la vida diaria (150 h)
5. MF0272_2 – Primeros auxilios (60 h)

💰 DATOS DE PAGO
Modalidad de pago elegida:
☐ Pago único: 970 €
☐ 2 pagos: 2 x 485 €
☐ Pago fraccionado (total 900 €):
· Primer pago en el mes de inicio: 200 €
· Cuotas mensuales domiciliadas:
☐ 3 meses (256,67 €/mes)
☐ 4 meses (192,50 €/mes)
☐ 5 meses (154 €/mes)
Forma de pago:
	[bookmark: _GoBack]☒ Primer y/o segundo pago por       (especificar transferencia bancaria, bizum, o pago en efectivo)
	☐ Autorizo a ASPACE Granada a realizar los siguientes pagos por domiciliación bancaria


Titular de la cuenta / persona que realiza el pago:      
Nº de cuenta / IBAN:     /    /  /     
DATOS DE LA CUENTA PARA REALIZAR TRANSFERENCIA A ASPACE Granda: ES82 2100 2449 4402 0002 3034
Nº BIZUM “DONAR A UNA ONG: ASPACE Granda: 02777

📄 DOCUMENTACIÓN A APORTAR (Adjuntar con la matrícula)
☒ Copia del DNI / NIE
☒ La presente matrícula firmada
☒ Justificante del pago de matrícula

📜 DECLARACIÓN Y CONSENTIMIENTO
Declaro que los datos facilitados son ciertos y que conozco y acepto las condiciones de matrícula y desarrollo del curso especificados en la web de aspacegranada.org
Soy conocedor/a de que el incumplimiento de los plazos de pago establecidos conllevará la baja automática en el curso y la pérdida del acceso a los contenidos formativos.
Asimismo, autorizo a ASPACE Granada al tratamiento de mis datos personales conforme al Reglamento (UE) 2016/679 (RGPD) y la Ley Orgánica 3/2018 de Protección de Datos Personales y garantía de los derechos digitales, exclusivamente para fines formativos y de gestión académica.


Firmado el/la alumno/a: D/Dª.      
Fecha:   /  /    
.…………✂………………………………………………………………………………………………………………………………………………..……..
Recibida matrícula nº.:   /     de D/Dª.      


Firma digital o manuscrita con fecha y sello del Centro: 

D./Dª.: ................................................................................
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