(Solicitud de defensa legal, o consulta juridica)

INSTITUCION
EL DEFENSOR DEL ESTUDIANTE

defestudiante@gmail.com

......................................................................... . con domicilio en calle................... N©
(nombre del padre)

......... de..ccoeveveieieeeeenn.nde profesion........cceceeeciceieeeeieen...coOn DNI

NO..eeeee

Y, Do con domicilio en calle...........ccc...c......... No

(nombre de la madre)

.................. de.iviiiiiiiieeens, A€ de profesion e,

padres del NINO/@.......ccuiiceiiii e .escolarizado/a en el

CeNLrO...cociee e (o [T Comunidad auténoma de

......................................................... en el que cursa el nivel........cccooeeivieeee.

Nuestro/a hijo/a tiene el Diagndstico clinico o Evaluacion
Multidisciplinar de sus capacidades y necesidades educativas,

realizado por el centro homologado ..., ,
de e, , por el que quedd diagnosticado como
....................................................... prescribiéndole facultativamente la

adaptacion curricular, los ajustes personalizados o programa de
habilitacion que consta en el Dictamen, de su Diagndstico que,
junto con el Certificado Médico Oficial, acompafiamos al presente
escrito como Documento N.° 1

Acompafiamos como Documento N.° 2 la Forma de Atencion a la
Diversidad del centro Educativo ...................... Lde en el que
nuestro hijo/a se halla escolarizado, conforme la Ley Organica de
Educacion LOE-LOMCE en su Articulo 121 obliga a todos los centros
educativos a tener y a hacer publico.



Acompafiamos como Documento N.° 3 |a copia sellada de la
instancia con la que presentamos al centro educativo del
Dictamen del Diagndstico o Evaluacidon Multidisciplinar, el Certificado
Médico Oficial y la Guia Cientifica de las Altas Capacidades.

Acompanamos como Documento N.° 4 los informes de las
evaluaciones psicopedagdgicas iniciales en preparacion al diagndstico.

EXPONEMOS:

(Haga aqui la narracién ordenada cronoldégicamente de los hechos supuestamente injustos o
inadecuados que considere que vulneran o restringen los derechos educativos de su hijo/a.
Utilice para ello todo el espacio que necesite y cite explicando los documentos que nos
acompafan, que acreditan la situacion en la que se encuentran).

En base a estos hechos,

SOLICITAMOS a la INSTITUCION EL DEFENSOR DEL
ESTUDIANTE:

10,
(Expliqguen la consulta relacionada con las capacidades intelectuales y su educacién

personalizada que nos formulan, o bien la solicitud de defensa legal de su educacién
personalizada que solicitan y que consideran que su hijo/a necesita).

Firma del padre Firma de la madre



