Todo lo que implica el proceso
de ESCOLARIZACION  .S=2:7.

- Calendario

- Rellenar la solicitud

. Revisar que la puntuacion sea correcta

- Comprobar en qué colegio ha sido admitido/a

. Rellenar la matricula en el Centro donde haya
sido admitido/a (Primera semana de junio)

+ Que es el PLAN DE APERTURA y cuando se
solicita



CALENDARIO

CEIR Ao Norte
PERIODO DE SOLICITUD: DEL 1 AL 31 DE MARZO

El periodo para realizar la solicitud de matriculacion es del 1 al 31 de marzo (ambos incluidos)

* a) 22 de abril de 2025, la relacion de alumnos/as y, en su caso, la puntuacion total obtenida.

* b) El 22 de abril de 2025 comenzara el tramite de audiencia.

* c) El 14 de mayo de 2025 se celebrara el sorteo publico.

* d) El 15 de mayo de 2025 se publicaran las resoluciones de admision.

* e) El 26 de mayo de 2025 se publicara la adjudicacidn de plaza escolar al alumnado no admitido en el centro docente
elegido como prioritario.

* f) El 27 de mayo de 2025 comenzara el plazo para la presentacion de recursos de alzada y reclamaciones.
* Del 1al9dejunio (ambos incluidos): Plazo de matriculacién del alumnado

* Correo: secretaria@ceiparconorte.es Teléfono de contacto: 671 53 81 91

* Toda esta informacion la pueden consultar tanto en nuestra pagina web: https://www.ceiparconorte.es como el
portal de escolarizacion:

https://portals.ced.junta-andalucia.es/educacion/portals/web/escolarizacion/inicio




RELLENAR LA SOLICITUD CORRECTAMENTE N
e 9

» https://portales.ced.junta- CEZIR Ao KNorte
andalucia.es/educacion/portales/web/escolarizacion/infantil-a-bachillerato

Junta de Andalucia
Consejeria de Desarrollo Educativo E
y Formacién Profesional Infantil a 0 a 3 afios Formacion Artisticas Personas Idiomas
Bachillerato Profesional adultas
ESCOLARIZACION 2025/2026
Impresos

Escolarizacion 2025/2026 Infantil a Bachillerato Q

Normativa

Calendario DirectO a
Infantil a Bachillerato Preguntas frecuentes

Areas de influencia Impresos

Autobaremo Normativa
Calendario

Preguntas frecuentes

Areas de influencia

Autobaremo

Informacion general

La Consejeria de Desarrollo Educativo y Formacion Profesional convoca el procedimiento de admision del alumnado en los centros docentes
publicos y privados concertados para cursar las ensefianzas de 2° Ciclo de Educacidn Infantil, Educacién Primaria, Educacién Especial,
Educacion Secundaria Obligatoria y Bachillerato para el curso escolar 2025/26.

Del 1 al 31 de marzo, ambos inclusive, permanecera abierto en Andalucia el plazo para la presentacion de solicitudes de admision
correspondientes al curso escolar 2025/26. Se inicia de este modo el proceso de escolarizacion en el que participan todos los nifios y nifias que
se incorporan por primera vez al sistema educativo, tanto en centros publicos como privados concertados, asi como el alumnado que cambie de
centro escolar.

Contintia publicada, con nuevas mejoras, la aplicacién para smartphones que permite realizar consultas de centros asi como de los puntos del
baremo por domicilio.



PADRE Y MADRE

GUARDERIA/COLEGIO

NUESTRO COLEGIO
3 ANOS/OTRO CURSO

SI YA ESTA
ESCOLARIZADO

1. DATOS DEL ALUMNO O DE LAALUMNA
PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO

NOMBRE DNI/NIE/PASAPORTE

MUNICIPIO DE NACIMIENTO PROVINCIA DE NACIMIENTO PAIS DE NACIMIENTO FECHA DE NACIMIENTO (dd/mm/aaaa)

TELEFONOS DE CONTACTO CORREO ELECTRONICO DE CONTACTO

2. DATOS DE LAS PERSONAS QUE OSTENTAN LA GUARDAY CUSTODIA
APELLIDOS Y NOMBRE DE LA PERSONA GUARDADORA 1

DNI/NIE/PASAPORTE

TELEFONO DE CONTACTO [CORREO ELECTRONICO DE CONTACTO RELACION FAMILIAR (padre, madre o tutor/a legal)

APELLIDOS Y NOMBRE DE LA PERSONA GUARDADORA 2 DNI/NIE/PASAPORTE

TELEFONO DE CONTACTO |CORREOQ ELECTRONICO DE CONTACTO RELACION FAMILIAR (padre, madre o tutor/a legal)

3. DATOS DEL CENTRO EN EL CURSO ACTUAL
DENOMINACION DEL CENTRO DOCENTE

CURSO ETAPA

MUNICIPIO PROVINCIA

4. DATOS DEL CENTRO SOLICITADO PRIORITARIAMENTE
DENOMINACION DEL CENTRO DOCENTE QUE SOLICITA PRIORITARIAMENTE

MUNICIPIO

En la ensenanza y curso (Marcar conuna X la casilla correspondiente y cumplimentar, en su caso, los datos relativos a opcion o modalidad):

SEGUNDO CICLO DE EDUCACION INFANTIL D 3 ANOS D 4 ANOS D5ANOS

EDUCACION PRIMARIA L] [ ]2 []s* [ [)5° []e°

EDUCACION ESPECIAL [ ] FormacionBasica Obligatoria  [_]Formacion para la Transicion a la Vida Adulta y Laboral
EDUCACION SECUNDARIA OBLIGATORIA [ 1° []#® []3° []4°

EDUCACION SECUNDARIA OBLIGATORIA.  OPCION 4° ESO:

BACHILLERATO ks o

BACHILLERATO. MODALIDAD:

UNICA

FIRMADA

CON BOLIGRAFO
(azul o negro)
ACOMPANADA DE
DOCUMENTACION
ACREDITATIVA
(familia
numerosa, ...)

_
wnéose
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SI NO ENTRA EN EL
NUESTRO

CIRCUNSTANCIAS
PARTICULARES
DE CADA FAMILIA

SI TIENEN HERMANOS
MAYORES EN NUESTRO
COLEGIO O EN EL
INSTITUTO DE REFERENCIA

DOMICILIO FAMILIAR
LUGAR DE TRABAJO

PRIMER APELLIDO ALUMNO/A |SEGUNDO APELLIDO ALUMNO/A INOMBRE ALUMNO/A l

5. OTROS CENTROS SOLICITADOS SUBSIDIARIAMENTE
De no ser admitido/a en el referido centro, solicita su admision por orden de preferencia en los siguientes centros docentes:

CODIGO IDENOMINACION DEL CENTRO DOCENTE MUNICIPIO l

; SI SOLICITA LAADMISION EN 1° DE BACHILLERATO. INDICAR LA MODALIDAD QUE SE SOLICITA:
CODIGO IDENOMINACION DEL CENTRO DOCENTE IMUNICIPIO J

‘ SI SOLICITA LA ADMISION EN 1° DE BACHILLERATO. INDICAR LA MODALIDAD QUE SE SOLICITA:
3 CODIGO DENOMINACION DEL CENTRO DOCENTE |MUNICIPIO ‘

SI SOLICITA LA ADMISION EN 1° DE BACHILLERATO. INDICAR LA MODALIDAD QUE SE SOLICITA:
CODIGO DENOMINACION DEL CENTRO DOCENTE |MUN|C|P|O ]

! SI SOLICITA LA ADMISION EN 1° DE BACHILLERATO. INDICAR LA MODALIDAD QUE SE SOLICITA:

=) Enaplicacion del articulo 25.4 de la Orden de admision, en caso de no obtener plaza en ninguno de estos centros, solicito laadmision en
alguno de los centros del area de influencia del centro solicitado como prioritario. Marcando esta casilla perderia la prioridad de adscripcion
de sucentro actual.

6. DECLARACIONES. DECLARO, bajo mi expresa responsabilidad, lo siguiente:

1. PRIORIDAD EN LA ADMISION (senalar con una X lo que proceda)

Padre, madre, persona tutora o guardadora del alumno o de la alumna tiene su puesto de trabajo habitual en el centro docente
solicitado.

[JAlumnado que curse simultaneamente ensenanzas de educacion secundaria y ensenanzas regladas de musica [ | ode danza [_|
Alumnado que siga programas deportivos incluidos en los niveles del Deporte de Rendimiento de Andalucia o deportista de alto
nivel o alto rendimiento de otras Comunidades Auténomas o deportista con licencia deportiva.

[]Traslado de la unidad familiar debido a la movilidad forzosa de cualquiera de los padres, madres, persona tutora o guardadora.

[JAdopcion u otras medidas de proteccion de menores.

[ ]Discapacidad sobrevenida de cualquiera de los miembros de la unidad familiar.

[]cambio de residencia derivado de actos de violencia de género.

[JAlumnado o familiar, hasta el segundo grado de consanguinidad, victima de terrorismo.

2. ALUMNADO CON NECESIDADES ESPECIFICAS DE APOYO EDUCATIVO(senalar con una X lo que proceda)

El alumno o la alumna presenta necesidades educativas especiales incluido trastorno grave en el desarrollo (art. 73 dela LOE y
art. 113.2 de la LEA) y cuenta con dictamen de escolarizacion o, en caso contrario, autoriza la elaboracion de dicho dictamen.
El alumno o la alumna presenta altas capacidades intelectuales o, en caso contrario, autoriza la elaboracion del dictamen de
altas capacidades.

[]E1 alumno o la alumna precisa de acciones de caracter compensatorio.

3. CRITERIOS DE ADMISION (senalar con una X lo que proceda y cumplimentar los datos que se declaren)

3.1. Los centros docentes en los que se solicita la admision o en sus centros adscritos estan matriculados los siguientes hermanos o
" hermanas del alumno o de la alumna:

CURSO YETAPAEDUCATIVA

APELLIDOS Y NOMBRE DEL HERMANO/A QUE ACTUALMENTE REALIZA

CENTRO

En la tabla anterior se incluiran también los datos de los hijos e hijas de los conyuges o parejas de hecho legalmente inscritas, as
como de las personas sometidas a tutela o acogimiento familiar legalmente constituido.

3.2. A efectos de valoracion, opto por el domicilio familiar [ | o por el lugar de trabajo [ _]del alumno o de la alumna (sies mayor
de edad o solicita admision en las ensenanzas de bachillerato) o de la persona con quien convive el alumno o la alumnay
tenga atribuida su guarda y custodia:

Avda./Calle/Plaza Numero/Portal/Piso/Puerta

Municipio Provincia [Codigo Postal | Teléfono/s de contacto

CEZEIR Ao KNorte

DOMICILIO 14 PTOS
LUGAR DE TRABAJO 10 PTOS



MIEMBROS DE LA
UNIDAD FAMILIAR
EN 2023

SOLO MARCAR EN CASO
DE OPONERSE A
COMPROBAR LOS DATOS
DECLARADOS

AUTORIZAR CRUCE DE
DATOS DE DISCAPACIDAD

2535/5

PRIMER APELLIDD ALLURINOVA SEGUMDD APELLIDD ALLIMPROA NOMBRE ALUMNOUA

(Continuacicn)
3.3.Launidad familiar a lague perteneciael alumno o la alumna a fecha 31 de diclembre del ejercicio fiscal inmediatamente
anterior en dos anos, estaba compuesta por — miembros
3.4.Elalumno o la alumna || o alguna de las personas tutoras o guardadoras ||| tlene reconocido un grado de discapacidad que
alcanza o supera el 33% yes inferior al 66%: SI JNCI J o tiene reconocido un grado de discapacidad que alcanza o
superael 66%: S [JNO[]
(0ué nomero de hermanos o hermanas o menores en acogimiento en la misma unidad familiar tienen reconocido un grado
de discapacidad que alcanza o supera e 33% 7 J
El alumna o la alumna presenta trastorno en el desamollo {a considerar solo en el #* ciclo de la educacion infantil)- S [ [NO [ ]
3.5. El alumno o la alumna pertenace a una familia (incluidas parejas de hacho legalmente inscritas y familias con hijos yfo hijas tutelados):
-Mumerosa especial: [] - Numerosa general: J - Monoparental U
- Ni numerasa ni monoparental en la que tiene un hermano o una hermana: [
3.6.Las personas que ostentan la guarday custodia legal del alumno o dela alumna realizan actividad laboral o
profesional remunerada: SI [ |NO[T]
3.7.Elalumno o la alumna esta matriculado en el primer ciclo de educacion infantil: ST [ NO[]
3.8. El alumno o la alumna ha nacido en un parto maltiple: SICJNO[]
3.9.Enrelaciona la calificacion media de |as materias del ditimo curso finalizado de las ensenanzas que dan acceso al bachillerato
o del primer curso finalizado de esta etapa deseo me sea valorada esta callficacian como criterio: SI[TTNG [T

’REDITACION DE LAS CIRCUNSTANCIAS DECLARADAS

La acreditacion de las circunstancias declaradas podra hacerse, blen no oponiéndose a la consulta (apartado 7.1.), consintiendo 13
consulta (apartado 7.2), o aportando la documentacion (apartado 7.3)

7.1. DERECHO DE QPOSICION

El drgano gestor va a consultar los sigulentes datos, en el caso de que no esté de acuerdo manifieste su oposicion y aporte la
documentacion acreditativa correspondlente. (Ver las instrucciones del apartado para miés concrecion)

ME OPONGO a la consulta de los datos de domicilio familiar a través del Instituto Nacional de Estadistica

ME OPONGO a la consulta de los datos de lugar de trabajo y actividad laboral a traves de la Tesoreria General de la
Sequridad Social o mutualidad correspondiente, o Agencia Estatal de Administracion Tributaria.

ME OPONGO a la consulta de los datos de discapacidad del alumno/a a fravés del Sistemna de Verificacion de Datos de
Discapacidad.

ME OPONGO a la consulta de los datos de trastorno en el desarrollo a través del Centro de Atencion Infantil Temprana

ME OPONGO a la consulta de los datos de familia numerosa y o Monoparental a traves de la Consejeria competente en la
materia

ME OPONGO a la consulta de los datos de adopcion-acogimiento a través del Servicio Integrado de Servicios Sociales.

ME OPONGO a la consulta de los datos de persona integrante del Deporte de Rendimiento de Andalucia a través del
Registro del Deporte de Rendimiento de Andalucia.

ME OPONGO a la consulta de los datos del historico de empadronamiento a través del Instituto Nacional de Estadistica

OjOo| OO0 O|g O] Ojc

ME OPONGO a la consulta de los datos de certificado de vida laboral e informe de situacion actual de la persona
trabajadora a traves del Instituto Nacional de la Seguridad Social o mutualidad comrespondiente.

A efectos de la consulta de los datos de discapacidad de algun miembro de la unidad familiar en caso de alegar esta
clrounstancia, el drgano gesmr va a consultarlos a traves del Sistemna de Verificacion de los datos de Discapacidad. Necesltamos que
cumplimente los datos identificativios y que firme en [a columna cormespondiente. Unicamente en caso de oponerse a la consulta
debe marcar la casilla NO, y debe aportar la documentacion acreditativa correspondiente:

Fechade

Nombre 17 apellido 2° apellido MIF/MIE na';-r"l-'-r'1-:h Parentesco

=
=]

Firma

[ o

DISCAPACIDAD DE

ALGUN MIEMBRO
DE LA FAMILIA

MONOPARENTAL = 1 padre o madre

NUMEROSA ESPECIAL

Familia integrada por 5 o mas hijos o hijas.

. Familia integrada por 4 hijos o hijas, de los cuales
al menos 3 proceden de parto, adopcion o
acogimiento permanente o preadoptivo multiples.

. Las unidades familiares con cuatro hijos o hijas,
en las que sus ingresos anuales divididos por el
numero de miembros que las componen, no
superen en computo anual el 75 % del IPREM
vigente.

A\
4Ne 8o
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CRUCE DE DATOS

TELEMATICOS DE
2023

SOLO EN CASO DE
HABER MARCADO

NO EN LA PAGINA
ANTERIOR

002535/5

PRIMER APELLIDD ALURINOVA SEGLINDD APELLIDD ALLIMRO/A NOMBRE ALUMNCOUVA

CLARADA ntinuacicn)

7.2. CONSENTIMIENTO EXPRESO

A efectos de la valoracion del criterio de renta per cdpita anual, todas las personas mayores de dieciséis anos de la unidad
familiar a la que pertenezca el alumno o la alumna a fecha de 31 de diclembre del ejerciclo flscal inmediatamente anterior en dos
anos, deben cumplimentar el sigulente apartado: (Rellenar este apartado solo en el caso de optar a puntos por renta)

Fechade
nacimiento

Nombre 1 apellida 2% apellido MIF/MIE Parentesco SP [ wo® Firma

OjO|EOe
OCEcoe

Marcar lo que procada

(1) La persona firmante presta su CONSENTIMIENTO para la consulta de sus datos del Impuesto sobre la Renta de las Personas Fisicas a fecha de 31
de diciembre del ejercicio fiscal inmediataments anterior en dos anos, y en su casodel Impuesto de Patrimonio.

() En &l caso de que algun miembro no preste su consentimiento no se valorara esta circunstancia.

7.3. DOCUMENTACION QUE SE APORTA

En caso de haberme opuesto a su consulta, o blen no haber prestado el correspondlente consentimiento, o blen al tratarse de
documentacion no contemplada en los subapartados 7.1 o 7.2, aporto la documentacion acreditativa de las siguientes
circunstancias declaradas en el apartado é:

ACREDITACION DE PUESTO DE TRABAIO HABITUAL EN EL CENTRO DOCENTE SOLICITADO.

ACREDITACION DE ADOPCION U OTRAS MEDIDAS DE PROTECCION DE MENORES.

ACREDITACION DEL DOMICILIO FAMILIAR.

ACREDITACION DEL LUGAR DE TRABAJO ¥ DE LA ACTIVIDAD LABORAL .

ACREDITACION DEL DICTAMEN DE ALTAS CAPACIDADES (WO SE CONSIDERA EN SEGUMNDO CICLO DE EDUCACION INFANTIL).
ACREDITACION DE QUE EL ALUMND O LA ALUMMA PRECISA DE ACCIONES DE CARACTER COMPENSATORIO.
ACREDITACION DEL TRASTORNO EN EL DESARROLLO.

ACREDITACION DE LA COMDICION DE FAMILIA MUMEROSA,

ACREDITACION DE FAMILIA MONOPARENTAL

ACREDITACION DE ESTAR MATRICULADO O MATRICULADA EN PRIMER CICLO DE EDUCACION INFANTIL
ACREDITACION DE EXPEDIENTE ACADEMICO.

ACREDITACION DE DEPORTISTA DE ALTO NIVEL O DE ALTO RENDIMIENTO DE OTRAS COMUNIDADES AUTONOMAS.
ACREDITACION DE DEPORTISTA CON LICENCIA DEPORTIVA EN VIGOR.

ACREDITACION DEL TRASLADO DE LA UNIDAD FAMILIAR POR MOVILIDAD FORZOSA.

ACREDITACION DEL CAMEIO DE RESIDENCIA DERIVADO DE ACTOS DE VIOLENC |4 DE GENERD.

ACREDITACION DE VICTIMA DE TERRORISMO.

ACREDITACION DE HABER NACIDO EN UN PARTO MULTIPLE.

OOO0O0O0O0O0O0oOO0O0OoOOoOn

ON, SOLICITUD, LUGAR, FECHA Y FIRMA

La persona abajo firmante DECLARA, bajo su expresa responsabilidad, gue son clertos cuantos datos figuran en el presente formu-
larioy SOLICITA ser admitido/a paraelcurse /| en el centro docente indicado como prioritario en el apartado 4.

En a [=]de []de =1
EL ALUMMO O LA ALUMNA, 51 ES MAYOR DE EDAD, O
LAPERSONA QUE OSTENTA SU GUARDA Y CUSTODIA

SR/A. DIRECTOR/A O TITULAR DEL CENTRO DOCENTE
{Denominacion del centro docente en el que desea la admision)

Codigo Directorio Comun de Unidades Organicas y Oficinas: m

Hablamos

siempre de la
RENTA de hace
2 anos porque
la de este ano
aun no se ha
presentado

B\
“Ne 90
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Baremacion

CRITERIOS

PUNTUACION

Hermanos o hermanas matriculados

14 (cada uno)

Representante legal trabajando en el centro PRIORIDAD
Proximidad del domicilio (area de influencia) 14
Proximidad del domicilio (area limitrofe) 10
Proximidad del lugar de trabajo (area de influencia) 10
Proximidad del lugar de trabajo (area limitrofe) 6

Renta per capita anual: menor IPREM/4 4

Renta per capita anual: igual o superior IPREM/4 y menor IPREM/2 3

Renta per capita anual: Igual o superior IPREM/” y menor IPREM 2

Renta per capita anual: igual o superior IPREM y menor IPREM x 1,5 1

Renta per capita anual: igual o superior IPREM x 1,5 y menor IPREM x 2 0,5

3\

e

$ \
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CRITERIOS PUNTUACION

Discapacidad o trastorno del desarrollo del alumno/aigualo |4

superior 66%

Discapacidad o trastorno del desarrollo del alumno/aigualo | 3

superior 33% y menor 66%

Discapacidad o trastorno del desarrollo tutores igual o 3

superior 66%

Discapacidad o trastorno del desarrollo tutores igual o 2

superior 33% y menor 66%

Discapacidad o trastorno del desarrollo hermanos/as igual o

0,5 por cada uno.

superior 33% Maximo 2
Familia numerosa especial 2,5
Familia numerosa general o familia monoparental 2

Familia numerosa especial y familia monoparental 3

Familia numerosa general y familia monoparental 2,5
Familia ni numerosa ni monoparental con dos hijos/as 1

Parto multiple 1

Ambos guardadores legales con actividad laboral o 2
profesional remunerada

Matricula en el primer ciclo de Educacidn Infantil 1

ERSTR Ao Nort



ES UN PROCEDIMIENTO LARGO CON VARIOS
PASOS A SEGUIR POR PARTE DE LAS FAMILIAS:

» Revisar que la puntuacion sea correcta

» Comprobar en qué colegio ha sido
admitido/a

» Rellenar la matricula en el Centro
donde haya sido admitido/a (Primera
semana de junio)

IR Ao Norte



RELLENAR LA MATRICULA

» Plazo: Primera semana de junio
» ;Quiénes? El alumnado que haya salido admitido oficialmente CESTE Ars Mo
» ;Qué documentacién solicita nuestro centro?

» 3 Fotografias tamano carnet

» Fotocopia del DNI de los progenitores (independientemente del
estado en el que se encuentren)

» Fotocopia de todas las hojas del libro de familia (si no es de todas
poner que es copia fiel del original y que el resto de paginas estan
en blanco)

» Rellenar impresos:
» Religion o Alternativa.
» Datos médicos y personales importantes.

» Autorizacion fotos ...



;Que es el Plan de apertura?

» Llamamos Plan de apertura al que no es de
9 a 2, es decir:

» Aula matinal: desde las 07:30 a 9, con ultima entrada a
las 08:45. Precio 17,51€/mes 1,33€/dia aprox.

» Comedor: de 2 a 4. Precio 5,54€/dia aprox.

» Actividades complementarias: de 4 a 5 . Pertenecen a
nuestro Plan de Apertura con precio bonificado de
17,51€ aprox.

» Otras actividades ( Karate, futbol, Inglés La Cigliena)
de 5 a 6. No pertenecen al Plan de apertura y sus
precios dependera de empresa en cuestion.

CEXIR Ars Norte



;Cuando empezamos?

» Ultima semana de junio reunion con
las familias del alumnado nuevo de 3
anos.

» Primera semana de septiembre se
informara de una reunion inicial para
aclarar todas las dudas que puedan ir
surgiendo antes del inicio

& |M/é(
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