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CURSO________ 

 

PRUEBA DE EXPRESIÓN E INTERACCIÓN ORAL EN ESCUELAS OFICIALES DE IDIOMAS 

 

 

AUTORIZACIÓN PARA LA GRABACIÓN DE LA PRUEBA DE EXPRESIÓN E INTERACCIÓN ORAL 

A LA QUE CONCURRE EL/LA ASPIRANTE MENOR DE EDAD 

 

 

 

 

 

D./Dª.........................................................................................,  con  DNI............................. y como 

padre/madre/tutor/a legal (marcar lo que proceda) de ….......….............................................................., 

con DNI ….............................., alumno/a de la Escuela Oficial de Idiomas de..................................., del 

curso/nivel.............................…................................... y  del idioma  ..................................., autoriza la 

grabación de su participación en las pruebas de expresión e interacción oral correspondientes al  curso 

…................, pudiendo ser considerada como evidencia de recogida de información, sin que en ningún 

caso sustituya o menoscabe los documentos de evaluación reglamentariamente establecidos. 

 

 

 

         En.......................................................a.........................................................de…......... 

 

 

  

 

 

 

             Fdo.: ……..................................................................... 

 

 

 

 


