
ANNEX 1 
CERTIFICAT DE L’ÚS HABITUAL DE PRÒTESIS AUDITIVES EN L'ENTORN 

ESCOLAR A L’EFECTE DE LA SEUA UTILITZACIÓ DURANT LA PAU 

CERTIFICAT 

En/Na _____________________________________________, com a personal 

d’orientació educativa (o qui té atribuïdes aquestes funcions) en el centre 

_________________________________, amb  codi __________________ de la 

localitat de _______________________________. 

CERTIFICA:  
Que l'alumne/l’alumna: ______________________________________________ 

amb NIA:   _________________ i NIF/NIE: _______________________  

requereix la pròtesis auditiva següent, la qual és seu ús habitual. 

pròtesis auditives 

audiòfons 

diademes 

altres dispositius (Especificar: ____________________________________) 

I perquè conste a l’efecte de l’organització i adaptació de les proves d’accés a la 

universitat (PAU), d’acord amb la normativa vigent, s’expedeix el present certificat. 

________________, a ___ de/d’_______________, de 20___ 

Signatura Segell del centre 

Nom i cognoms del signant 

__________________________________________ 

CONSELLERÍA D’EDUCACIÓ, CULTURA I UNIVERSITATS 
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