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INSCRIPCION CORRESPONSABLES 24/25
EXMO. AYUNTAMIENTO DE MINGLANILLA

CORRESPONSABLES
CURSO 24/25

Lugar: CEIP Princesa Sofia

NOMBRE Y APELLIDOS DEL NINO:

EDAD:

DOMICILIO:

NOMBRE Y APELLIDOS DEL PADRE, MADRE O TUTOR:

TELEFONO DE CONTACTO:

FIRMA DEL PADRE/MADRE O TUTOR

SERVICIOS EXTRAS

SOLICITO AULA MATINAL  sI[ ] No []
SOLICITO AULA DESCANSO ~ SI[ ] NO []
Invierno ( 2 a 3 H.) otono / verano (1 a 3 H)

OBIJETIVO

Todas las inscripciones deben
ir acompanadas de la
inscripcion debidamente
cumplimentada, informes
correspondientes y el
documento bancario sellado
correctamente

10€ 5¢€

Precio Precio
por nino familias
numerosas

DESCUENTOS A FAMILIAS
NUMEROSAS DEL 50 %

SOLO PARA NINOS
ESCOLARIZADOS EN INFANTIL
Y PRIMARIA

NOTA: EL ORDEN DE INSCRIPCION
SERA POR CUMPLIMENTACION DE

LOS REQUISITOS QUE DICTA EL
INSTITUTO DE LA MUIJER.

*El aula matinal y la de descanso, solo se celebrardn si existe un minimo de ninos que hagan uso

de la misma. '



Autorizacion para el uso de derechos de imagen de menores

D/D? , mayor de edad, provisto de D.N.|.:
MANIFIESTO QUE SOY (padre/madre/tutor legal) DEL MENOR QUE A CONTINUACION SE
CITA:

, menor de edad y provisto de D.N.I.

,nacido en el dia del de (EN ADELANTE, “el menor”),

y por la presente, MANIFIESTO MI CONFORMIDAD EXPRESA Y AUTORIZO la cesién de los derechos
de imagen del menor a Ayuntamiento de Minglanilla para que pueda utilizarla, publicarla o
compartirla en el caso de que sea necesario.

Asi pues, de conformidad al articulo 18 de la Constitucion y regulado por la ley 1/1982, de 5 de mayo, sobre el
derecho al honor y a la intimidad personal, familiar y a la propia imagen, y con lo dispuesto en el Reglamento UE)
2016/679 del Parlamento Europeo y del Consejo de 27 de abril de 2016 relativo a la proteccion de las personas
fisicas en lo que respecta al tratamiento de datos personales y a la libre circulacién de estos datos, los datos
facilitados formaran parte de la galeria fotografica del Ayuntamiento, para la gestién de las publicaciones de las
actividades del Plan Corresponsables.

Entiendo y acepto que los datos/imagen pueden ser publicados por Ayuntamiento en medios de comunicacién
corporativos de dicha empresa (web, redes sociales...), con las finalidades anteriormente mencionadas.

FIRMADO:

(nombre y DNI de la persona que firme)

En Minglanilla a de de
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Castilla-La Mancha



