
ANEXO

AUTORIZACIÓN A LA CONSEJERÍA DE EDUCACIÓN, CIENCIA Y FORMACIÓN 
PROFESIONAL, PARA LA CONSULTA DE DATOS AL REGISTRO CENTRAL DE 

DELINCUENTES SEXUALES

Conforme a lo dispuesto en el art. 13.5 de la Ley Orgánica 1/1996, de 15 de enero, de Protección Jurídica 
del Menor, en la redacción dada tras la entrada en vigor de la Ley 26/2015, de 28 de julio, de Modificación del 
sistema de protección a la infancia y a la adolescencia, el cual establece que:  “ Será requisito para el acceso y 
ejercicio a las profesiones, oficios y actividades que impliquen contacto habitual con menores, el no haber sido 
condenado por sentencia firme por algún delito contra la libertad e indemnidad sexual, que incluye la agresión y 
abuso sexual, acoso sexual, exhibicionismo y provocación sexual, prostitución y explotación sexual y corrupción de 
menores, así como por trata de seres humanos. A tal efecto, quien pretenda el acceso a tales profesiones, oficios 
o actividades deberá acreditar esta circunstancia mediante la aportación de una certificación negativa del Registro
Central de delincuentes sexuales”, y al objeto de acreditar el cumplimiento de lo expuesto, como requisito para el
acceso o ejercicio de profesiones, oficios, actividades o voluntariados que impliquen contacto habitual con
menores:

AUTORIZO a la Consejería de Educación, Ciencia y F.Profesional para recabar el certificado  o 
información a emitir por el Registro Central de Delincuentes Sexuales, según Real Decreto 1110/2015, de 11 de 
diciembre.

NO AUTORIZO. En cuyo caso deberá solicitar y aportar personalmente la Certificación del Registro 
Central de Delincuentes Sexuales.

DATOS DEL AUTORIZANTE:

Apellidos: Nombre:

DNI: Fecha de nacimiento: Lugar de nacimiento:

Comunidad Autónoma: Provincia: 

Municipio: Nacionalidad: 

Nombre del Padre: Nombre de la madre:

Para que así conste, firma este doumento en _____________ a ____ de ______de 20___

Fdo.: ______________________________

Protección de datos.- De acuerdo con lo establecido en la Ley Orgánica de Protección de Datos y Garantía de Derechos 
Digitales (LOPD) 3/2018, de 5 de diciembre, de Protección de Datos de Carácter Personal, la Junta de Extremadura 
le informa que sus datos personales serán objeto de un tratamiento automatizado e incorporados al 
correspondiente fichero para su tratamiento. De acuerdo con lo prevenido en la Ley Orgánica y conforme al 
procedimiento establecido, Vd. puede ejercitar los derechos de acceso, rectificación, oposición y cancelación de datos 
ante el órgano correspondiente.

Dirigido a: DELEGACIÓN PROVINCIAL DE ___________________, Consejería de Educación, Ciencia y F. Profesional.
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