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Datos de filiacion del alumn@. (autocompletable).

Nombre y apellidos del alumn@: |

Fecha de nacimiento del alumn@ (ejemplo. 02/02/1984):

Edad del alumn@: Numero de herman@s:

NIEF:

Pais de origen del alumn@:

Provincia del alumn@:

Localidad de nacimiento del alumn@:

Ne de teléfono movil del alumn@:

E-mail del alumn@:

Direccion del alumn@:

Estudios en los que se matricula (si es necesario indicar preferencia en las casillas rojas: 1, 2 o 3):

D EISV

EISV

Animacion - Técnic@ Superior en Animacion 3D, juegos y entornos interactivos.
Caracterizacion - Técnic@ Superior en Maquillaje y Caracterizacion.
EISV Imagen - Técnic@ Superior en Iluminacion, Captacion y Tratamiento de la Imagen.

EISV Produccién - Técnic@ Superior en Produccion de Audiovisuales y Espectaculos.

EISV Realizacion - Técnic@ Superior en Realizacion de Proyectos Audiovisuales y

EISV Espectaculos. Sonido - Técnic@ Superior en Sonido para Audiovisuales y Espectaculos.

EISV Video Dj - Técnic@ Medio en Video Disc-jokey y Sonido
EISV Doble Titulacion- Tecnic@ en Video Dj y Sonido + Experto en Fotografia.

EISV Comercio Internacional - Técnic@ Superior en Comercio Internacional.

Oooudooodg

ESAP Fotografia Artistica - Técnic@ Superior en Fotografia Artistica.
ESAP I:l Grafica Publicitaria - Técnic@ Superior en Grafica Publicitaria.

ESAP I:l Preimpresion Digital - Técnic@ en Preimpresion Digital.

N o o

Certificaciones Profesionales:

EISV |:| Curso de Animacion Musical y Visual en Vivo y en Directo. Certificado IMSE0111 - Nivel 2.

EISV l:l Curso de Camara de cine, video y television. Certificado IMSV0308 - Nivel 3.

EISV I:l Curso de Desarrollo de productos audiovisuales multimedia interactivos. Certificado IMSV0209 - Nivel 3.
EISV I:l Curso de Montaje y Postproduccion de audiovisuales. Certificado IMSV0109.

EISV I:l Curso de Operaciones de produccion de Laboratorio de Imagen. Certificado IMST0110 - Nivel 2.

EISV l:l Curso de Produccion Fotografica. Certificado IMST0109 - Nivel 3.

|

Fecha: (dd/mm/aaaa)

Lugar: Firma alumn@: Firma del padre/madre/tutor@:

Pagina 1 de 6 v.1. Febrero 2018 www.eisv.net www.esapvigo.com Entregar los documentos originales firmados en la secretaria del centro.



Entregar los documentos originales firmados en la secretaria del centro.

Formulario de Matricula. Curso 2018-2019.

—
ESCUELA DE IMAGEN eS ESCUELA SUPERIOR DE ARTES
Y SONIDO DE VIGO PLASTICAS Y DISENO DE VIGO
—

Datos de Contacto y Bancarios (autocompletable).

Nom. y apell. del padre: |

NIE: |

| Teléfono: |

Nom. y apell. de la madre: |

Centro de procedencia del alumn@:

Forma de acceso al centro:

Tutor o persona de contacto (caso de enfermedad repentina, accidente etc.): |

DNI del tutor o persona de contacto:
Numero de teléfono particular:
Numero de teléfono movil:

E-mail del tutor o persona de contacto:

Direccion del tutor o persona de contacto:

Fecha: (dd/mm/aaaa)

NIF: |

| Teléfono: |

IBAN de la cuenta:

Nombre del titular:

Cédigo  Digito Control  Entidad Oficina Digito Control ~ +  N°de Cuenta
Pais IBAN

Lugar:

Firma alumn@:

Firma del padre/madre/tutor@:
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Datos familiares del alumn@. Sdlo si el alumn@ no es titular de la cuenta bancaria. (autocompletable).

Nombre del Alumn@: | | NIE: | |
Nom. Apell. el padre: | | nie: | | tetéfono: | |
Fecha de nacimiento: | | Domicilio: | |
Otro teléfono de contacto: | | E-mail |

Profesion-Empresa trabajo:

Direccion Empresa: Teléfono Empresa: | |

Nom. Apell. de la madre: | | NIF: | | teléfono: | |

Fecha de nacimiento: | Domicilio:

Otro teléfono de contacto: E-mail: | |

Profesion-Empresa trabajo:

Direccion Empresa: Teléfono Empresa: |

Correspondencia y certificados. (autocompletable).

Persona que recibe la correspondencia: | |
Direccion: Poblacion: | |
Cédigo Postal: Provincia:l | Teléfono: | |
E-mail: | Otro teléfono de contacto: | |

Fecha: (dd/mm/aaaa)

Lugar:
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Datos de filiacion del alumn@.

Informacidn sobre los Ciclos Formativos:

1.- El alumno/a en su caso padre/madre/tutor/a se compromete a entregar la correspondiente documentacién necesaria para comenzar
los estudios (se adjunta hoja con documentacion) antes del 15 de septiembre. Esta documentacién no es necesaria entregarla al
matricularse.

2.- El alumno y sus padres declaran conocer el contenido del Reglamento de Régimen Interno de la Escuela de Imagen y Sonido y
aceptan expresamente sus cldusulas.

3.- Tanto el alumno/a como sus padres estan al corriente que los estudios de los Ciclos Formativos tienen caracter presencial (recogido
en la legislacion oportuna) por lo que se establece un maximo de faltas permitidas en cada médulo del 10% de la duracién del mismo.
Superando dicho porcentaje el alumno/a pierde el derecho a la evaluacidon continua y tendra que examinarse en convocatoria
extraordinaria.

4.- El contrato de matricula serd anual. En primero se abonara la matricula y primera cuota en el momento de formalizar la matricula,
en segundo curso tanto en grado superior como medio el pago de la matricula en concepto de seguro de responsabilidad civil y de
accidente se efectuard a primeros del mes de julio y en septiembre se realizard el pago de la cuota del mes. El alumno/a podra darse de
baja al finalizar el primer curso mediante notificacion por escrito al Centro.

5.- De la misma forma el centro se compromete una vez matriculado el alumno: garantizar y guardar la plaza del alumno. En caso de
que dicho curso no comenzase por cualquier causa el centro devolveria integramente los importes pagados hasta la fecha del anuncio.
6.- Para los Ciclos Formativos de Grado Superior y Medio se establece que el importe total de cada afio se reparta en cuotas mensuales,
que se abonaran a principios de cada mes, de septiembre a junio tanto el primer afio como el segundo, independiente de las actividades
lectivas y/o planificadas para cada mes. La cuota del primer mes se abonara por anticipado en el momento de hacer la matricula
(primer curso).

7.- Aquellos alumnos que tengan mdédulos suspensos a lo largo de los dos cursos y deben retrasar su incorporacion al FCT durante un
trimestre deberan abonar tres cuotas adicionales correspondientes a septiembre, octubre y noviembre coincidiendo con la realizacién
del médulo FCT.

8.- Los alumnos que renuncien a su plaza por causas ajenas al Centro antes de comenzar la actividad docente, deberan solicitarlo por
escrito, en todo caso el centro se reserva el derecho de no devolverle los importes abonados o anticipados hasta dicha fecha.

9.- Si el alumno se da de baja o renuncia a la plaza una vez comenzada la actividad docente, sin causa justificada de enfermedad o
fuerza mayor, debera abonar al Centro el curso completo.

10.- El Centro podra dar de baja al alumno por las siguientes causas:

-Haber incurrido en falta muy grave de acuerdo con el Reglamento de Régimen Interior del Centro.

-Impago de dos cuotas.

11.- Los derechos de Propiedad Intelectual de las obras, proyectos, guiones, producciones audiovisuales de todo tipo en los que
intervenga el alumno aqui firmante corresponderan unicamente a la Escuela de Imagen y Sonido de Vigo. Los alumnos no se podran
atribuir derecho de autor alguno sobre dichas obras por considerarse obras colectivas, de acuerdo a lo establecido en el articulo 8 del
texto refundido de la Ley de Propiedad Intelectual, dado que dichas obras han sido realizadas bajo su iniciativa, supervision y
coordinacion. En los supuestos de hechos relativos a la obra colectiva, el alumno acepta que todos los derechos de autor generados,
excepto los morales y los propios de registro de guion, permanezcan en propiedad de la escuela a beneficio de la Comunidad Educativa.
12.- El alumno/a autoriza y cede desinteresadamente a la Escuela de Imagen y Sonido de Vigo (Centro de Estudios Marcote) el uso de
su imagen, interpretacion y/o voz y su cesion a terceros, registrados durante los eventos y actividades realizadas durante el curso para
su utilizacion con fines promocionales y de difusion de dichos eventos y actividades.

13.- A efectos de notificacion y requerimientos, el firmante se obliga a comunicar a Centro de Estudios Marcote S.L. a través de un
medio fehaciente, cualquier cambio de domicilio, teléfono de contacto o email personal.

14.- Sus datos personales forman parte de un fichero automatizado cuyo responsable es Centro de Estudios Marcote SL. Puede ejercer
sus derechos de acceso, rectificacién, cancelacion y oposiciéon en Avda. Ponte 80, 36318 (Vigo) o bien enviando un correo electrénico a

la siguiente direccion informacion@eisv.net

Acepto las condiciones de inscripcién y firmo la presente:

Firma alumn@: Firma del padre/madre/tutor@:
Fecha:

Lugar:
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Orden de domiciliacién de adeudo directo SEPA

Referencia de la orden de domiciliacidn:

(La referencia del mandato no puede exceder de 35 caracteres del tipo: A-Z, a-z, 0-9, +/-).

(A cumplimentar por el titular - Tobe completed by the creditor)

Identificador del titular: (Creditor identifier:) ESB36653152
Nombre del titular:(Creditor's name:) Centro de Estudios Marcote S.L. - EISV - (Escuela de Imagen y Sonido de Vigo)

Identificador del titular: (Creditor identifier:) ESB36869022
Nombre del titular(Creditor's name:) Colegio Marcote S.L.U. - ESAP - (Escuela Superior de Artes Griéficas y Disefio de Vigo)

Direccion del titular:(Creditor's address:)

Avenida da ponte n° 80, Cabral
Codigo Postal - Poblacidn: (Postal Code - City:) 36318-VIGO

Provincia - Pais:(Town - Country:) PONTEVEDRA - ESPANA

Mediante la firma de esta orden de domiciliacion, el deudor autoriza (A) al titular a enviar instrucciones a la entidad del deudor para
adeudar su cuenta y (B) a la entidad para efectuar los adeudos en su cuenta siguiendo las instrucciones del titular. Como parte de sus
derechos, el deudor esta legitimado al reembolso por su entidad en los términos y condiciones del contrato suscrito con la misma. La
solicitud de reembolso debera efectuarse dentro de las ocho semanas que siguen a la fecha de adeudo en cuenta. Puede obtener

informacion adicional sobre sus derechos en su entidad financiera.

A cumplimentar por el deudor / To be completed by debtor:

Nombre del alumn@: (Student's name:)

Nombre del deudor: (Debtor's name:)

Direccion del deudor: (Debtor's addess:)

Codigo Postal - Poblacion del deudor: (Postal code and city of the debtor:)

Provincia - Pais del deudor: (Town and Country of the debtor:)

Numero de cuenta IBAN: (account number of the debtor - IBAN:) | ES | | | | ” ” | | |
|

Swift-BIC del banco deudor: (Swift-BIC of the debtor bank:)

Tipo de pago: (Type of payment:) D Pago recurrente D Pago tnico

Todos los campos han de ser cumplimentados obligatoriamente. Una vez firmada esta orden de domiciliacion debe de ser enviada al

titular para su custodia. ( All gaps are mandatory. Once this mandate has been signed must be send to creditor for storage.)

Firma titular de la cuenta:
Fecha:

Lugar:
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Confirmacion de filiacion del alumno.

A la Atencién de:
|:| Sr. Director de la Escuela de Imagen y Sonido de Vigo - EISV (Centro de Estudios Marcote SL): Sr. Director de la

|:| Escuela Superior de Artes Graficas y Disefio de Vigo - ESAP (Colegio Marcote SLU):

El que suscribe:

D./D*

Con DNI ne:

En calidad de padre/madre/tutor/representante legal del alumno:

Declara:
1° Haber recibido el Reglamento de Régimen Interno de esta Escuela.
2° Se compromete, asi como el alumno abajo firmante, al camplimiento del mismo.

Fecha:

Lugar:

Firma alumn@: Firma del padre/madre/tutor@:
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