Matricula

Dades personals

Cognoms i nom del pare/mare/tutor DNI

Adreca Municipi Codi postal

Cognoms i nom de I’alumne/a

[l Matricula Num. registre matricula Data

Horari de I’alumne/a

[] Mati: de a hores

[] Mati + dinar: de a hores

[] Mati + dinar + tarda + berenar: de a hores
[l Acollida/permanéncies: de a hores

Dades bancaries

IBAN

Signatura del tutor/a Segell del centre Vistiplau del director/a
Nom i cognoms Nom i cognoms

Lloc 1 data

En compliment del que estableix la Llei Organica 15/1999, del 13 de desembre, de Proteccié de Dades de Caracter Personal,
li informem que les seves dades formen part d’un fitxer de titularitat de El Carrilet de I’Ametlla, S.L. Aixi mateix li
comuniquem que voste pot exercir els drets d’accés, rectificacio, cancel-lacié i oposicié a C/ Garrofer, 18 Codi Postal: 08480
Localitat: L’Ametlla del Vallés Provincia: Barcelona.



004040408 W,M

FOTO

Fitxa de dades basiques

Dades personals de ’alumne/a

Cognoms i nom

Num. d’identificacid

Data de naixement

Lloc de naixement

Pais Nacionalitat
Nom del pare o representant legal

Document d’identificacid Num.

Adreca Municipi Codi postal

Telefons habituals

Telefon d’emergencia

Nom de la mare o representant legal

Document d’identificacio Nuam.

Adrega Municipi

Codi postal

Telefons habituals

Telefon d’emergencia

Adreca/es electronica/es




00.0.40408 m&f

Dades mediques significatives de I’alumne/a

Nombre de germans Lloc que ocupa entre els germans

Nom i edat dels germans

Llengua o llengiies familiars

Dades academiques

Num. de registre de matricula

Data de la matricula

Data d’inici del primer cicle de I’educacié infantil

Dades d’escolaritzacio

Data de finalitzacio

Nom i codi del centre de procedeéncia

Municipi

Nom i codi del centre de destinacio Municipi Data de la baixa
Observacions
Signatura del tutor/a Segell del centre Vistiplau del director/a

Nom i cognoms

Lloc i data

Nom i cognoms




00.0.40408 m&f

Resum d’escolaritzacio. Primer cicle de I’educacio infantil

Dades personals de ’alumne/a

Cognoms i nom

Num. d’identificacid

Data de naixement

Lloc de naixement

Pais Nacionalitat
Nom del pare o representant legal

Document d’identificacid Num.

Adreca Municipi Codi postal

Telefons habituals

Telefon d’emergencia

Nom de la mare o representant legal

Document d’identificacio Nuam.

Adrega Municipi

Codi postal

Telefons habituals

Telefon d’emergencia

Adreca/es electronica/es




0.0.0.4.0.5 00T/

Anys d’escolaritzacio

Curs académic Cicle Curs académic Cicle

Curs académic Cicle Curs académic Cicle

Curs académic Cicle Curs académic Cicle

Curs académic Cicle Curs académic Cicle
Observacions

Signatura del tutor/a Segell del centre Vistiplau del director/a
Nom i cognoms Nom i cognoms

Lloc i data




0.0.0.4.0.5 00T/

Autoritzacions

Passejades

En/Na , amb DNI

com a pare / mare / tutor/a d’en / na

b

autoritzo al meu fill/a per sortir a passejar esporadicament pels voltants de 1’escola dins 1’horari

escolar durant el curs 20 /20 .

L’Ametlla del Valles, a de/d’ del 20

Signatura,

Fotografies/Web

En/Na , amb DNI

com a pare / mare / tutor/a d’en / na

b

autoritzo els membres de ’equip docent de I’Escola Bressol El Carrilet per poder fotografiar
al meu fill/a en les activitats que es realitzin en aquest centre durant el curs 20 /20 1 pugui

sortir a la pagina web de la mateixa escola.

L’Ametlla del Valles, a de/d’ del 20

Signatura,



