Ajuntament
de Martorell

e Lpla |
%) XTRAZ260

FULL DE DADES COMPLEMENTARIES
XTRA360 CURS 25-26

DADES DE L'ALUMNE | FAMILIARS

Nom de I'alumne : Cognoms :
Data de Naixement : Edat : Curs :
Adreca : Telefon :
Poblacié : Codi Postal :
Nom del Pare/Mare o Tutor/a: DNI:
Nom del Pare/Mare o Tutor/a: DNI:
Altres Telefons de contacte :
Centre Educatiu on esta matriculat :
FITXA MEDICA

Codi CIP de la targeta sanitaria
Pot tenir :

e Hemorragies e Febre e Mal de cap

e Asma e Diarrees e (Cucs

e Angines e Epilepsia e Problemes quirdrgics

Altres malalties :_____

» Considera que el seu fill/a necessita un monitor/a de suport per poder
dur a terme l'activitat a la qual s'inscriu? En cas positiu, ho ha de
comunicar al personal d'una oficina d'atencid del PMSAPM i realitzar

alla la inscripcio.

Te alguna al-lergia? ___________ o _____

Es al-lergic a algun menjar ? Quin ?
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Ajuntament
de Martorell

Esta actualitzat U'estat de vacunacio?

Pateix de:
e Els ossos e Lacolumna e La pell (erupcions,
e Diabetis e Elcor fongs, etc)]
e Altres:
Fa servir:
e Ulleres e |Lents de contacte
e Plantilles e Aparell d'ortodoncia

e Altres observacions:

Observacions:

AUTORITZACIONS DEL PARE, MARE O TUTOR

En/na: _____________eee_____ambDNINnUm. _____________
meu fill/a_______ _____
sol-licitada, sota les condicions establertes. Fent extensiva aquesta
autoritzacid a les decisions medic-quirdrgiques que fos necessari
adoptar en cas d'extrema urgencia, sota la pertinent direccio facultativa.

Signatura,

Martorell de/d’ de 202

El dret a la propia imatge és reconegut en l'article 18.1 de la Constitucid
espanyola i esta regulat per la Llei organica 1/1982, de 5 de maig, sobre el dret a
'honor, a la intimitat personal i familiar i a la propia imatge, per la qual cosa el
Patronat Municipal de Serveis d'Atenci¢ a les Persones de Martorell demana el
consentiment als pares, mares o tutors legals per publicar fotografies i videos on
surtin els seus fills que hi siguin clarament identificables.

OSi ONO - Autoritzo que la imatge del meu fill/a

pugui apareixer en materials grafics i audiovisuals corresponents a
les activitats del Patronat Municipal de Serveis d'Atencid¢ a les
Persones de Martorell.

Signatura,

Martorell de/d’ de 202




	Sin título
	Sin título

	untitled2: 
	untitled3: 
	untitled4: 
	untitled5: 
	untitled6: 
	untitled7: 
	untitled8: 
	untitled9: 
	untitled10: 
	untitled11: 
	untitled12: 
	untitled13: 
	untitled14: 
	untitled16: 
	untitled27: 
	untitled30: 
	untitled31: 
	untitled37: 
	untitled56: 
	untitled57: 
	untitled58: 
	untitled62: 
	Text1: 
	Text3: 
	Text2: 
	Text4: 
	Text5: 
	Text6: 
	Group24: Off
	Group25: Off
	Check Box1: Off
	Check Box2: Off
	Check Box3: Off
	Check Box4: Off
	Check Box5: Off
	Check Box6: Off
	Check Box8: Off
	Check Box9: Off
	Check Box10: Off
	Check Box14: Off
	Check Box15: Off
	Check Box16: Off
	Check Box17: Off
	Check Box18: Off
	Check Box21: Off
	Check Box22: Off
	untitled28: 
	untitled48: 
	Check Box20: Off
	untitled15: 
	untitled32: 


