Inscripcio Serveis AFA

AFA EDUMAR

Ndam. Inscripcio | | Curs 18/19

Nom i cognoms (Pare/Mare/Tutor/a) |

E-mail| | Telefon | |

Adreca
Poblaci6 | | C.P. ]
Sera soci de 'AFA? M No

Nom i cognoms (Pare/Mare/Tutor/a) | |

Dades familiars

E-mail | @ Telefon | |

Adreca

Poblaci6 | cr. T

Sera soci de 'AFA? Si No

Altres telefons on trucar  Tglafon | | Pertany a | |
en cas d’'urgéncia

| Pertany a | |

Teléfon |

Titular del compte |

IBAN |

Numero de fills inscrits a I'escola I:I

Vull fraccionar el pagament del material en 10 mensualitats Si No

Vull fraccionar el pagament de les convivencies en 3 mensualitats Si No

economiques

[J Autoritzo a 'AFA Edumar i a la Fundacio Pere Tarrés en el desenvolupament dels seus serveis
i activitats pot realitzar reportatges de caracter fotografic i audiovisual als participants i podra, amb
les finalitats esmentades, publicar-lo en els seus mitjans propis, com ara, pagines web, revistes,
altres publicacions, catalegs comercials de difusio d’activitats o cedir-los a entitats col-laboradores

o d’informacié general (mitjans de comunicacio).

.............................................. ,a......de/d .ooiveieveeeeeende 20, SIGNATURA del pare/mare/tutor/a

*D’acord amb el que preveuen els articles 5 de la LOPD i 13 del Reglament Europeu de Proteccié de Dades, queda informat que la FUNDACIO PERE TARRES amb domicili a Barcelona, C/.
Numancia nimero, 149-151, és el responsable del tractament de les dades personals. Posem en el vostre coneixement que les vostres dades s’inclouran en una Base de Dades General
d’Administracié , el responsable el qual és la Fundacié Pere Tarrés. La finalitat de la seva creacio, existencia, manteniment i Us és el tractament de la informacié i les dades amb la finalitat de
prestar els serveis i activitats que ens sol-liciteu, mantenir-vos informats de les nostres activitats i donar compliment a les finalitats de la Fundaci6é Pere Tarrés. Com a titular de les dades,
autoritza de forma expressa el tractament d’aquestes dades. La Fundacié Pere Tarrés es compromet a tractar aquestes dades amb la maxima reserva i confidencialitat. Els destinataris de la
informacié i de les dades son tots els departaments i col-laboradors de La Fundacié Pere Tarrés que siguin necessaris per al compliment de les finalitats expressades al paragraf anterior, els
estaments oficials als quals estem obligats a cedir les seves dades, aixi com els centres sanitaris corresponents en cas d’urgéncia. La informacié es conservara en els nostres arxius durant el
periode legal de conservaci6. La negativa a facilitar les dades demanades suposara la impossibilitat de ser atés ordinariament en els nostres serveis i tindra com a conseqgiéncia la
impossibilitat de participar en les activitats sol-licitades. Té dret a exercir els drets d'accés a les seves dades personals, a la seva rectificacié o supressio, a la limitacié del seu tractament, a
oposar-vos al tractament, a consentir expressament la possibilitat de fer portabilitat de la vostra informaci¢ i a la prohibicié de decisions individuals automatitzades i a revocar total o parcialment
el consentiment que atorga dirigint-se per escrit al Carrer Numancia nimero 149-151 de Barcelona o presencialment, facilitant-vos els impresos oficials oportuns i adequats a la vostra pretensio
La gestié d'aquests indicadors i la responsabilitat de I'is que se'n faci a la Fundacié Pere Tarrés correspon a la FPT. La fundaci6é Pere Tarrés no es fa responsable de I'is indegut del recurs i
dels seus continguts per part dels pares i/o representant legal. El pare, mare i/o representant legal de I'infant sera I'Gnic responsable de les infraccions en qué pugui incérrer o dels perjudicis que
pugui causar per un Us inadequat dels seus serveis o continguts publicats en el bloc i/o en el dia a dia de I'activitat.




Fitxa d’alumne w

AFA EDUMAR

NUm. Inscripcié | | Fill I:I de I:I Curs

(S’ha d'emplenar una fitxa per alumne inscrit)

Fara us del Marqueu amb una 3§ els dies que fareu Gs del servei de menjador o carmanyola

servei de _

menjador? | DIl D Dmt D Dmc [ ] Dj [ ] Dv [ ] DATA D'INICI

Si D _ D Servei D Sl g
PICNIC sortides Carmanyola

(fer us del servei del menjador implica fer Us del servei d’hora complementaria)

En aquest cas, vol realitzar 'hora complementaria? Si D No E]

No D L’hora complementaria esta inclosa al programa educatiu del centre i és molt recomanable
realitzar I'activitat. Pots informar-te amb I’AFA o amb la direccié del centre

Vg

Us de serveis

Marqueu amb una x els dies que fareu Us del servei d’acollida.

DIl I Dmt D Dmc D Dj D Dv D Tots els dies D

'5‘ Pateix alguna malaltia? (al-lergia, asma, epilépsia, derivats d’intervencions quirdrgiques, etc...)
1> T OSSOSO OO
n
@ Ha de prendre alguna medicacio en horari de migdia de forma habitual? Si No
o En cas de contestar que SlI, cal emplenar el “full d’autoritzacié de medicaments” de I'escola.
8 OBSERVACIONS (Indiqueu aqui aquells aspectes del vostre fill/a que calgui informar)
=
©
-] Ne Targeta d'identificacio Sanitaria (TIS)
EN/NA. it amb DNL....ooooiiiieeiiiiee e,
Certifica que TINfant........cccooiiiii e esta protegit amb les

vacunes assenyalades per la normativa vigent .

[ ] .
4 cCal adjuntar la fotocopia de la targeta sanitaria Signatura del pare, mare o tutor/a

Marqueu amb una ¢ en el cas que al vostre fill/a segueixi una dieta especial.
AL-LERGIA  [] A quin 0 qUINS alIMENTS? ........cooviveveieieeeeeee e

INTOLERANCIA  Lactosa ] Gluten [ ] Altres [] Quina?.....cccoomvvvvvccivomrrrnncnn.,

gIPOCALORICA L]

' En el cas de les dietes mediques, cal adjuntar degudament complimentat, el “Protocol de i
. dietes especials” que us faran arribar un cop siguem coneixedors de la mateixa, junt amb un !
i informe meédic que certifiqui I'al-lérgia, la intolerancia o el régim especial. |

1

Dietes especials

(Contesteu NOMES si es el cas)

DIETES ALTERNATIVES |:| QUINA? .o

. ' ‘ ¢ : FUNDACIO _
o N & B PERoTaRRes




