
                                           CONSEJERÍA DE EDUCACIÓN                                                                  
ESCUELA OFICIAL DE IDIOMAS DE LOJA  

 
 

PROTECCIÓN DE DATOS : En cumplimiento de lo dispuesto en la Ley Orgánica 15/1999, de 13 de diciembre, de Protección de Datos de Carácter Personal, la 
Consejería de Educación le informa que los datos personales obtenidos mediante la cumplimentación de este formulario y demás documentación que se adjunta 

van a ser incorporados, para su tratamiento, al fichero automatizado de nombre “Séneca. Datos generales y académicos del alumnado”, con la finalidad de 
recoger los datos personales y académicos del alumnado que cursa estudios en centros dependientes de la Consejería de Educación, así como de las respectivas 
unidades familiares.De acuerdo con lo previsto en la citada Ley Orgánica, puede ejercitar los derechos de acceso, rectificación, cancelación y oposición dirigiendo 

un escrito a la Secretaría General Técnica de la Consejería de Educación de la Junta de Andalucía. Avda. Juan Antonio de Vizarrón, s/n, Edificio Torretriana. 
41071 SEVILLA 

C/ Paseo de Narváez, S/N 18300. Loja (Granada) Telf. 00 34 958 33 85 66  - Fax 0034 958 33 85 88 http://www.campus.eoiloja.es/ 

CORREOELECTRÓNICO18004707.edul@juntadeandalucia.es 

 

 
 
 

 
CERTIFICACIÓN DE QUE EL PROFESOR 0 PROFESORA PRESTA SUS SERVICIOS EN UN 
CENTRO PÛBLICO DEPENDIENTE DE LA CONSEJERÍA DE EDUCACION DE LA JUNTA DE 
ANDALUCÍA. 

 
 
 
 
D./Dña__________________________________________________________________ 
secretario/a del centro:______________________________________________________  
con código del centro________________ de la localidad___________________________. 

CERTIFICA 

 

Que D/Dña_______________________________________________________________ 
Presta actualmente sus servicios como profesor/a de ________________________________ 
en este centro público dependiente de la Consejería de Educación de la Junta de Andalucía. 
 
Así mismo, se hace constar que dicho profesor/a está interesado en su formación, a través, de 
los cursos de Actualización Lingüística del idioma______________________. 
 
Lo cual firma, a petición de la persona interesada y para que surta los efectos oportunos 
 
 

En_______________ a ________________ de________________ de __________. 
 
 
 
 

VºBº DEL DIRECTOR/A                                          EL/LA SECRETARIO/A 
 
 
 

Fdo:_________________              sello del centro         Fdo:__________________ 
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