
  
 

Activitats extraescolars i esportives 
Escola de Bellaterra  
FITXA D’INSCRIPCIÓ 

En compliment del que estableix la Llei Orgànica 15/1999, de 13 de desembre, de Protecció de Dades de Caràcter Personal, l’informem que les dades que 
ens faciliti passaran a formar part d’un fitxer del qual n’és responsable L'EINA COOPERATIVA SCCL per a la gestió, prestació i informació d’activitats 

relacionades amb el lleure per a infants i joves (casals, tallers, extraescolars, colònies, activitats lúdiques dirigides, menjadors, serveis d'acollida i tot tipus 

d'activitats on es necessiti monitoratge) i que porta a terme L'EINA COOPERATIVA SCCL. Així mateix, mitjançant la present vostè dóna el seu consentiment 

per que les dades personals que ens faciliti puguin ser cedides única i exclusivament en aquells casos que sigui necessari, a AMPA, professionals i/o centres 

mèdics, així com a les entitats públiques que col·laborin econòmicament (de forma total o parcial) en les activitats en les que participa l’usuari. Així mateix, 

l’informem de la possibilitat d'exercir els seus drets d'accés, rectificació, cancel·lació i oposició davant de L'EINA COOPERATIVA SCCL mitjançant escrit (C. 

Pamplona núm. 21, 08227 - Terrassa) o correu electrònic ( info@einacooperativa.coop ). 

Nom infant: ____________ 1er. Cognom: ______________ 2on Cognom _____________  

Data naixement:____________  Curs 16/17: ___________ Classe: □A □B □C  

Adreça: __________________________________________________________________  

Telèfons contacte: _________________________________________________________  

@ mail __________________________________________________________________  

Nom Mare/Pare/Tutor: ______________________________________________________  

Nº targeta sanitària: ________________________________________________________________________  
 
 

Escola Esportiva L’Eina 

(activitats esportives) 

 

□ DLL: Activitat.................. 

□ DM: Activitat................... 

□ DX: Activitat.................... 

□ DJ: Activitat..................... 

□ DV: Activitat.................... 

Farà competició dissabte?  

□ Si □ No 

JUGA I APRÈN 

Programa d’activitats extraescolars 

□ DLL: Activitat.................... 

□ DM: Activitat...................... 

□ DX: Activitat....................... 

□ DJ: Activitat........................ 

□ DV: Activitat....................... 

 

 

 

 

 

 

 

Qui el vindrà a buscar?/Marxa sol?: _________________________ DNI _______________  
 

IBAN ES       

 

INFORMACIÓ SANITÀRIA 

Malalties: ______________________________________________________________________  

 ______________________________________________________________________________  

Al·lèrgies: ______________________________________________________________________  

 ______________________________________________________________________________  

Medicació: _____________________________________________________________________  

 ______________________________________________________________________________  

Altres Observacions: _____________________________________________________________  

 ______________________________________________________________________________  

 
 

 

 

 


