Ateneu
Alcari

Full Inscripcia Escola d'Estiu

DADES PERSONALS DEL NIN / A

Nom: Cognoms:

Carrer: Ne: Pis: Porta:
Poblacio: C.P.: Num. Seg.Soc. (adjuntar fotocopia):

Telefons: Ig;lsl s/a’;)l:JErt:/

Data naixement: Lloc de naixement: Edat: Grup sanguini:
E-mail:

Centre: Curs:

Nom de la mare o tutora: Teléfon de contacte:

Nom del pare o tutor: Teléfon de contacte:

INFORMACIO D'INTERES

O Alimentaries

O Medicaments

Q Altres

O Fins el moment no hi ha constancia que sigui al-lérgic
Reaccions del nin/a :

En cas de contacte, com actuar?

Observacions:

Pateix alguna malaltia cronica? SiQ NoQd  Quina?

Pateix alguna malaltia amb freqiiéncia? Sid NoO  Quines?

Observacions

i P )
Es al-lergic a algun medicament? Sid Nod A quin? adjuntar informe

medic)
P .
Ha de prendre algun medicament? Sid NoQ leq. @djuntar informe
medic)
Dosi: Hores dosis: Motiu:

Observacions:

Es al-lérgic a algun aliment? S@ NoQ  Quin?

Segueix dieta especial? Sid NoQ Quina?

Observacions:

Té algun tipus de discapacitat? (adjuntar informe medic) O Motora O Cognitiva O No té cap discapacitat
Té algun tipus de dificultat, usa plantilles, taps d'orella, aparell bucal...

Sap nedar?

Sarampié
Asma
cariaques
Hepatitis
Altres.

ooooo
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AUTORITZACIO DRETS D'IMATGE

Donat que el drets d'imatge esta reconegut a I'article 18.1 de la constitucié i regulat per la llei organica 1/1982 de 5 de maig. Sobre el
dret a I'honor i a la intimitat personal i familiar i a la propia imatge, Ateneu Alcari demana el consentiment als pares / mares o tutors
legals per poder publicar imatges on apareguin els seus fills i filles on aquests o aquestes siguin clarament identificables.

En/na (nom i cognoms del pare, mare, tutor o tutora)

amb DNI n° com a representant legal del nin o

nina

Autoritzo que la imatge del meu fill pugui apareixer en fotografies corresponents a I'escola

Signatura:

, de de 2013

AUTORITZACIO RECOLLIDA

En/na (nom i cognoms del pare, mare, tutor o tutora)

amb DNI n° com a representant legal del nin

/nina

declaro sota la meva responsabilitat que les dades d’aquesta fitxa son certes.

Autoritzo que En/na amb DNI n°

Autoritzo que En/na amb DNI n°

Autoritzo que En/na amb DNI n°

Autoritzo que En/na amb DNI n°
Signatura:

, de de 2013
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AUTORITZACIO PISCINA

En/na (nom i cognoms del pare, mare, tutor o tutora)

amb DNI n° com a representant legal del nin

/nina

declaro sota la meva responsabilitat que les dades d’aquesta fitxa son certes.

o Autoritzo
o No Autoritzo

A participar a I'activitat de piscina, programada per I'escola

Signatura:
de de 2013

OBSERVACIONS

Requisits d'inscripcio:

Aquest full d’inscripci6 s’ha de presentar juntament amb els segilents
documents:

- Fotocopia del DNI
- Fotocopia Seguretat Social
- 1 fotografia del nin/a

- Resguard d’ingrés cta.: 0081-1422-55-0001054108



