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ANEXO I

CERTIFICADO EXPEDIDO POR EL CENTRO DOCENTE AL QUE SE SOLICITA LA RESERVA DE PLAZA PARA PRIMERO O SEGUNDO DE BACHILLERATO DEL SISTEMA EDUCATIVO ESPAÑOL, EN CENTROS DOCENTES PRIVADOS AUTORIZADOS, UBICADOS EN TERRITORIO DE LA COMUNIDAD DE MADRID  


D. /Dª. _______________________________________________________, en calidad de _______________________ del centro________________________________________, con Código del centro  _______________ y domicilio en __________________________     _____________________________, municipio de _____________________ provincia de _____________________________, Código Postal ____________.

CERTIFICA
Primero: Que, a los efectos de la convocatoria de becas para el estudio de bachillerato del sistema educativo español para el curso 2026-2027, D./Dña. __________________________________________, con NIF/NIE __________________, está matriculado en el citado centro para cursar:
□ Primero de Bachillerato 
□ Segundo de Bachillerato 
y reúne el siguiente requisito:
□ El alumno no es repetidor

Las tarifas vigentes del centro para el curso 2026/2027, en la etapa de Bachillerato del sistema educativo español, ascienden a un total de ____________ euros. (En la cantidad consignada únicamente podrán incluirse los conceptos de matrícula y la cuota anual de escolaridad).

Nota: En el caso de que el coste total del curso, en el que se incluyen las tarifas de reserva de plaza, matrícula y escolaridad, sea inferior a la cuantía de la beca concedida, el importe de dicha beca se reducirá hasta el límite de ese coste (disposición duodécima de la orden de convocatoria).

Lo que firmo a los efectos oportunos,

En __________________________, a ______ de _______________________ de 2026.


Fdo.: ______________________________                                         SELLO DEL CENTRO
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