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ALUMNE SOL-LICITANT

Ajuntament de
Sant Antoni de Portmany

Nom i llinatges Data de naixement Edat
Adreca CP
Poblacié Curs actual Col-legi

Teléfon en cas d’urgéncia

Pateix alguna malaltia important? Especifiqueu quina?

Al-lergies o necessitats

especifiques(vegetaria, celiac,,,)

alimentaries

possible.

Pren algun tipus de medicacié? Tipus, dosi i horari?
Es recomana que els medicaments es prenguin a casa sempre que sigui

Nivell de natacio

Observacions:

Necessitats educatives especials / discapacitat.(imprescindible informe médic/educatiu)

PARE, MARE O TUTOR 1

Nom i llinatges

DNI

Localitat i municipi

Provincia o illa

Teléfon principal

Telefon secundari

)Adreca electronica

PARE, MARE O TUTOR 2

Nom i llinatges

DNI

Localitat i municipi

Provincia o illa

Teléfon principal

Teléfon secundari

IAdreca electronica

D’acord amb allo establert a I'art. 5 de la Llei organica 15/1999, de proteccié de dades de caracter personal, les dades aqui
recollides passen a formar part d’un fitxer automatitzat de titularitat de I'Ajuntament de Sant Antoni de Portmany, amb la finalitat
de realitzar tramits administratius de la seua competéencia. Hi podeu exercir el dret d’accés, rectificacid, cancel-lacié i oposicié a
les Oficines d’Atencio al Ciutada.

Assenyaleu I’escola per ordre de preferéncia, i 'opcié de guardia i custodia si és del vostre interés

o ‘FEST SANTISIMA TRINIDAD, de 3 anys escolaritzats a 11 anys (2022-2014)
o ‘CEIP SANT RAFEL’, de 3 a 11 anys (2022-2014)
o ‘C.C CAN BONET, de 3 a 11 anys (2022-2014)

o 'ESPAI JOVE’, de 12 a 16 anys. (2013-2009)

de9a

Guardia i custodia

14 h

De 7:30h a 9h De 14 a 15h

Juliol

Agost

Un mes 200€
Dos mesos 360€
matinera 30€/mes

menjador 30€/mes




e

e Ajuntament de
ﬁz, (, V Sant Antoni de Portmany

o Setmanes extraordinaries. Espai Jove. De 3 anys escolaritzats a 11 anys.

Del 23 al 30 de
juny Matinera 10€/setmana

80€

de9a114h Guardia i custodia
De7:30a9h | De14a15h

Menjador 10€/setmana

Del 1 al 5 de
setembre

75€

AUTORITZACIONS:

1.

El SENYOT [ 18 SENYOTA. ... ittt e ettt et et a e aas
pare, mare o tutor de [lalumne titular daquesta fitxa, amb document d’identitat num.
................................................... , autoritzo al meu fill/a perqué assisteixi a I'escola d’estiu a la qual s’inscriu, i
participi a les activitats que es realitzen, aixi com visites i excursions i la realitzacié i publicacié de fotografies o videos

de les activitats que es duguin a terme durant I'estiu.

(Signatura i DNI)

2.

Autoritzo a que el meu fill/a torni a casa sol durant el transcurs de I’'escola d’estiu, o durant els dies que indic a
continuacio:

(Signatura i DNI)

2.1 Autoritzo a que les seglents persones recullin al meu fill/a:
(Signatura i DNI)

3.

En cas de malaltia i/o accident autoritzo el/la responsable de I'activitat a prendre les decisions que siguin necessaries.

(Signatura i DNI)

Assenyaleu i responeu

1. Situacioé familiar

o

Familia monoparental

Familia nombrosa Nombre de fills..................

Fill/'s amb Necessitats educatives especials / discapacitat. = Nombre de fills:..................
Empadronat al municipi de Sant Antoni de Portmany SI NO

Escolaritzat al municipi de Sant Antoni de Portmany Sl NO (s’ha d’adjuntar un certificat del centre escolar)

Documentacié que heu d’adjuntar:

DNI de 'alumne o llibre de familia.

Targeta sanitaria de I'alumne.

Llibre de familia en cas de familia nombrosa.

Certificat de discapacitat en cas de tenir fill/s amb alguna discapacitat.

Certificat d'escolaritzacio de I'alumne a San Antoni, en cas de no estar empadronat al municipi.
Certificat de situacio laboral actual emeés per la Seguretat Social.

Document acreditatiu de familia monoparental



