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AJUNTAMENT DE "
MONTFERRER - CASTELLBO
Plaga de la Trobada s/n
25711-Montferrer

Sol-licitud de preinscripcioé al primer cicle d’educacio infantil a la
Llar d’Infants de Montferrer i Castellbo. Curs 2024-2025

Dades de ’alumne/a

DNI/NIE/Passaport Nom Primer cognom Segon cognom

Targeta sanitaria individual de I'alumne/a, TSI (si l'alumne/a té targeta sanitaria individual, s’ha d’introduir el codi alfanumeric) o CASS .

Tipus de via Adreca Nam. Pis
Codi postal Municipi Localitat Correu electronic

Teléfons Data de naixement Nacionalitat
Llengues que entén: Catala Castella Cap de les dues Germans al mateix centre:

Dades del pare, mare o tutor/a
DNI/NIE/Passaport Nom Primer cognom Segon cognom

DNI/NIE/Passaport Nom Primer cognom Segon cognom

Dades escolars de I'alumne/a

Necessitats educatives especifiques: [ si [ No
Placa sol-licitada Pla d’estudis: ler CICLE INFANTIL
Codi del centre Nom Data d'inici de Curs:
25009447 LLAR D’INFANTS DE MONTFERRER | CASTELLBO / / RENOVACIO : |_
NOVA INSCRIPCIO : [
*Horari especial de mati: I_ *Horari especial de tarda : I_
Hora estimada d’entrada: Hora estimada de sortida:

*La prestacio d’aquests serveis d’horaris especials, tant de mati com de tarda, estaran disponibles sempre i quan hi hagi un minim de 5 infants inscrits a l'inici del
curs.

Criteris generals a I’efecte de barem

Pare, mare o tutor/a legal treballant al centre : [ si [ No

Domicili al-legat a I'efecte del criteri de proximitat al centre: (escolliu una opci6)

[ L’habitual empadronat al municipi de Montferrer i Castellbo

[ Ellloc de treball al municipi de Montferrer i Castellbd (especifiqueu I'adrega del lloc de treball i la raé social)

[ Rad social Adreca Municipi Codi postal
["7 Residéncia temporal de la unitat familiar al municipi acredita

Beneficiaria/area per la prestacié economica de [ si [ No
renda garantida de ciutadania

Discapacitat de I'alumne/a, pare, mare o germa/ana: [ si [ No

Criteri complementari a I’efecte de barem

Familia monoparental: [ si [ No

Familia nombrosa : ] si [ No

Altres barems ajustificar : .

En cas afirmatiu, determinar quins: [ si 1 No 1/2




Declaracio6 del pare, mare o tutor/a

Nom | cognoms

En qualitat de (marqueu I'opci6 corresponent)
[1 Pare [Tmare [ ] Tutor/a

Declaro que son certes les dades que faig constar en aquest document i que no he presentat cap sol-licitud en cap altre centre per als
mateixos ensenyaments.

Informacié basica sobre proteccié de dades

Denominacié del tractament: Preinscripcio d’alumnes

Responsable del tractament: Ajuntament de Montferrer i Castellbo

Finalitat: Per tramitar i resoldre els processos d'admissio dels alumnes en els centres educatius sufragats amb fons publics.
Legitimacio: Missi6 d'interés public.

Destinataris: El centre educatiu sol-licitat i I ajuntament competent en escolaritzacio.

Drets: Accedir a les dades, rectificar-les, suprimir-les, oposar-se’n al tractament i sol-licitar-ne la limitacio.

Informacié addicional: Podeu consultar la informacié addicional i detallada sobre proteccié de dades a la pagina proteccié de dades

Lloc i data

Signatura

Poden consultar les “ BASES REGULADORES DEL PROCEDIMENT DE PREINSCRIPCIO | INGRES A LA
LLAR D’INFANTS MUNICIPAL PER AL CURS 2024-2025”
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http://educacio.gencat.cat/ca/departament/proteccio-dades/informacio-addicional-tractaments/preinscripcio-alumnes.html

