AUDICIONS AL CENTRE DE LES ARTS DEL CIRC ROGELIO RIVEL
Cicle Formatiu de Grau

Mitja Curs 2026-2027

NOM | COGNOMS
CORREU @

Documentacié que s’ adjunta:

Fitxa d'Inscripcié emplenada

I:I Compromis de Pagaments signats

Proteccié de Dades signat

Fotocopia o escanejat del Document d'ldentidad/Passaport

Fotocopia o escanejat de la Targeta Sanitaria (Targeta Sanitaria Europea per a

estrangers comunitaris; extra-comunitaris, consultar)

Fotocopia o escanejat de la Targeta de la Seguretat Social (en cas de no tenir-ne, consultar)

1 foto carnet (fisica o digital)

Comprovant de pagament de la Taxa d’Inscripcié a la prova (50€)

Documentacio referent als Requisits Académics (veure pagina 2)
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Dades Personals

NOM

COGNOM 1

COGNOM 2

FOTO-CARNET

DATA DE NAIXEMENT

MUNICIPI DE NAIXEMENT

PAIS DE NAIXEMENT

NACIONALITAT

NOM DE LA MARE

NOM DEL PARE

NUM DNI o NIE(Estat Espanyol)

NUM ID (UE)

NUM PASSAPORT(UE i no UE)

NUM SEGURETAT SOCIAL
(només Estat espanyol)

NUM TARGETA SANITARIA

(només Fstat espanyal)

NUM TARGETA SANITARIA EUROPEA
(només UE)

NUM POLISSA ASSEGURANGCA
(només no-UE)

MOBIL

MOBIL ESTRANGER (incloure prefix)

CORREU @

ADREGCA

CODI POSTAL

MUNICIPI

PROVINCIA/REGIO

PAIS

En cas de ser menor d’edat

NOM DEL TUTOR/A

DOCUMENT D’ IDENTITAT DEL
TUTOR/A

TELEFON DE CONTACTE

CORREU @

CAC Rogelio Rivel - C/Porfligar 11-15 08042 Barcelona - Tel. 0034(0)933.506.165 - secrelaric@escolacircrr.com-www.escolacircrr.com
ClIF: G-62.190.970 — Regisire de Centres del Dept. d'Ensenyament nim. 08075013


secretaria
Subrayado

secretaria
Resaltado

secretaria
Resaltado
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Requisits académics

Per accedir al Cicle Formatiu de Grau Mitja en "Animacio de Circ" has de certificar que has finalitzat

'Educacioé Secundaria Obligatoria o bé que has superat la prova comuna d’accés a cicles formatius

de grau mitja. També és possible acreditar la superacié del Batxillerat. S’accepten copies de

documents per accedir a les audicions pero, al moment de formalitzar la plaga cal presentar

documents originals o copies compulsades.

Alumnes que han cursat estudis a I’ Estat Espanyol

(marqueu amb una X el que presentareu)

Fotocopia del titol original del Graduat d’Educacié Secundaria Obligatoria (GESO) o equivalent
Fotocopia del document original que acrediti la superacio de les audicions a CFGM de la part
comuna d’arts plastiques i disseny.

Fotocopia del titol original del Batxillerat o equivalent

Alumnes que han cursat estudis a I’ estranger

Per homologar el titol de GESO, necessiteu las notes originals del 10€ any d’escolaritzacio.
Per exemple, si has estudiat a Francga, per homologar el GESO necessitaries las notes de

Seconde; si has estudiat a Italia, les pagelle di Terzo Anno.

En cas que els documents NO estiguin en espanyol, francés, anglés o italia, heu de fer una

traduccio jurada.

En cas que els documents NO hagin sigut emesos dins la UE, fa falta aconseguir la

postil-la de La Haya a través de les autoritats competents del teu pais. La postil-la de La

Haya permet legalitzar documents emesos fora de la UE en la UE. El tramit d’homologacié
és gratuit. EI CAC Rogelio Rivel us acompanyara al procés d’homologacio, pero és

imprescindible disposar de la documentacié requerida.

Si teniu qualsevol questid, no dubteu a preguntar-nos.

(marcat amb una X el que presentareu)

Notes originals del 10&é any d’escolaritzacio

Si procedeix: Traduccié Jurada original Postil-la de La Haya

CAC Rogelio Rivel - C/Porflligar 11-15 08042 Barcelona - Tel. 0034(0)933.506.165 - secretaria@escolacircrr.com - www.escolacircrr.com
CIF: G-62.190.970 — Regisfre de Cenfres del Dept. d'Ensenyament nim. 08075013


https://en.wikipedia.org/wiki/Apostille_Convention
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Formacioé de base
NIVELL
g_llscg":ll;lleAhores/setmana) (0 = mai practicat; 3 = nivell alt)
> anys, o | 1 | 2 | 3

DANSA

TEATRE

ACROBACIA

DISCIPLINES CIRCENSES (especificar)

DISCIPLINES ESPORTIVES (especificar)

ALTRES (que consideris interessant que sapiguem, musica,
dibuix....)

CAC Rogelio Rivel - C/Porflligar 11-15 08042 Barcelona - Tel. 0034(0)933.506.165 - secretaria@escolacircrr.com - www.escolacircrr.com
CIF: G-62.190.970 — Regisfre de Cenfres del Dept. d'Ensenyament nim. 08075013
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Carta de motivacio

(Escriu tot el que creguis que ens pot ajudar a conéixer-te millor)

CAC Rogelio Rivel - C/Porflligar 11-15 08042 Barcelona - Tel. 0034(0)933.506.165 - secretaria@escolacircrr.com - www.escolacircrr.com
CIF: G-62.190.970 — Regisfre de Cenfres del Dept. d'Ensenyament nim. 08075013



AR

Rogclio Tivel

Altres informacions

Has tingut contacte amb el moén de I'espectacle professional o amateur?

Quins son els motius que t’han portat al CAC Rogelio Rivel?

Com has conegut el CAC Rogelio Rivel?

Et presentes a alguna altra escola de circ? Quina és?

CAC Rogelio Rivel - C/Porflligar 11-15 08042 Barcelona - Tel. 0034(0)933.506.165 - secretaria@escolacircrr.com - www.escolacircrr.com
CIF: G-62.190.970 — Regisfre de Cenfres del Dept. d'Ensenyament nim. 08075013
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Fitxa medica

Nom i Cognom(s)
Pes (Kg)
Algcada (cm)

(Es important respondre el més especificament possible aixi como la durada de lalesi6 i el

seu tractament)

T’han operat algun cop? De qué?

Tens al-lérgia a algun medicament? A quin?

Has tingut alguna fractura? On?

Has tingut alguna luxacié? On?

Has tingut algun esquin¢? On?

Has tingut alguna tendinitis? On?

CAC Rogelio Rivel - C/Porflligar 11-15 08042 Barcelona - Tel. 0034(0)933.506.165 - secretaria@escolacircrr.com - www.escolacircrr.com
CIF: G-62.190.970 — Regisfre de Cenfres del Dept. d'Ensenyament nim. 08075013
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Fitxa medica

Has tingut o tens problemes cardiovasculars, neurologics o respiratoris?

Tens o has tingut...? (Es important respondre el més especificament possible)

Diabetis

Hiperactivitat

Problemes de creixement

Desordres alimentaris

Trastorns psicologics

Alguna malaltia minoritaria

CAC Rogelio Rivel - C/Porflligar 11-15 08042 Barcelona - Tel. 0034(0)933.506.165 - secretaria@escolacircrr.com - www.escolacircrr.com
CIF: G-62.190.970 — Regisfre de Cenfres del Dept. d'Ensenyament nim. 08075013
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Compromis de pagament

El Centre de les Arts del Circ Rogelio Rivel és un projecte gestionat per una associacié sense anim

de lucre.

El curs 2025-2026 té un cost de 3500€ i el pagament s’ha de realitzar en els terminis establerts:

e Una reserva de 750€ entre I'acceptacio i el 17 de juliol de 2026

o |aresta 2.750€ abans del 30 de setembre de 2026

Només es retornara la reserva per una causa justificada i només si s'ha pogut trobar un relleu per la
placa reservada.

Només es retornara la matricula (una part proporcional) en cas de lesié que impida a Il'estudiant
continuar amb el curs.

Nom i Cognom(s)
Doc. Identitat

En cas de ser menor d’ edat, dades del tutor/a legal

Nom i Cognom(s)

Doc. ldentitat

DECLARO haver rebut la documentacié del CAC Rogelio Rivel on hi ha informacié del centre, el

termini de pagament i la sol-licitud d’accés.

EM COMPROMETO a realitzar els pagaments establerts en efectiu o bé realitzant un ingrés al

compte bancari:

TITULAR AC Rogelio Rivel
IBAN ES37 2100 1048 3602 0003 8026
BIC/SWIFT CAIXESBBXXX
| per a que aixi consti, hosignoa ...............oooeiiiiinnn . = de 2026.

CAC Rogelio Rivel - C/Porflligar 11-15 08042 Barcelona - Tel. 0034(0)933.506.165 - secretaria@escolacircrr.com - www.escolacircrr.com
CIF: G-62.190.970 — Regisfre de Cenfres del Dept. d'Ensenyament nim. 08075013
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Proteccio de dades

L’Associacio de Circ Rogelio Rivel és laResponsable del Tractament de les dades personals
de I'Interessat i I'informa que aquestes dades seran tractades de conformitat amb el que
disposa el Reglament (UE) 2016/679 de 27 de abril de 2016 (GDPR) i la Llei Organica
3/2018, de 5 de desembre (LOPDGDD), motiu pel qual li facilita la segtient informacio del
tractament:
Fi del tractament
Per interés legitim del responsable: prestacié de serveis de formacié i manteniment de
I'historial académic. Per consentiment de linteressat: tractament de dades relatives a la
salut de I'alumne/a i 'enviament de comunicacié de productes o serveis.
Criteris de conservacio de les dades
Es conservara durant no més temps del necessari per mantenir el fi del tractament i quan
ja no sigui necessaria per tal fi, es suprimira amb mesures de seguretat adequades per
garantir la proteccio de les dades o la seva destruccié total.
Comunicacio de les dades
No es comunicara les dades a tercers, excepte per obligacio legal.
Drets que assisteixen a I'interessat:

- Drets a retirar el consentiment en qualsevol moment.

- Dret d’accés, rectificacio, supressio, portabilitat de dades i de la limitacié o

oposicio al seu tractament.
- Dret a presentar una reclamacié davant I'’Autoritat de Control (www.aepd.es) si
considera que el tractament no s’ajusta a la normativa vigent.

Dades de contacte per exercir els drets:
Associacio de Circ Rogelio Rivel. C/ Portlligat, 11-15 - 08042

Barcelona (Barcelona).Mail: secretaria@escolacircrr.com

Per realitzar el tractament de dades descrit, el Responsable del Tractament necessita el seu
consentiment explicit o el del seu Representant Legal.

L’Interessat accepta el tractament de les dades amb els terminis exposats:

NOIML e e e e e e e e e amb NUM. ID.........iiiiis

(En cas de ser menor d’edat)

ambnum. ID.........coceii
Nom del tutor/a

Signatura
i data:

CAC Rogelio Rivel - C/Porflligar 11-15 08042 Barcelona - Tel. 0034(0)933.506.165 - secretaria@escolacircrr.com - www.escolacircrr.com
CIF: G-62.190.970 — Regisfre de Cenfres del Dept. d'Ensenyament nim. 08075013
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