
 

ANEXO 1  

CERTIFICADO DEL USO HABITUAL EN EL ENTORNO ESCOLAR DE PRÓTESIS 
AUDITIVAS A EFECTOS DE SU UTILIZACIÓN DURANTE LA PAU 

CERTIFICADO 
D./Dña.____________________________________________, como personal de 

orientación educativa (o persona que tiene atribuidas dichas funciones) del centro 

________________________________, con código __________________ de la 

localidad de ________________________________. 

 
CERTIFICA:  
Que el/la alumno/alumna: _____________________________________________ 

con NIA: _________________ y NIF/NIE: _______________________  

requiere la prótesis auditiva siguiente, la cual es de su uso habitual. 

prótesis auditivas 

audífonos 

diademas 

otros dispositivos (Especificar: ____________________________________) 
 

Y para que conste a los efectos de la organización y adaptación de las pruebas de 

acceso a la universidad (PAU), según la normativa vigente, se expide el presente 

certificado. 

________________, a ___ de ________________, de 20___ 

 

      Firma          Sello del centro 

 

 

 

Nombre y apellidos de firmante 

__________________________________________ 
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