
SINALA AS ACTIVIDADES NAS QUE DESEXAS INSCRIBIRTE 

  

KIDS BRAIN 

  GRUPO INFANTIL BEGONTE 

  GRUPO INFANTIL BAAMONDE 

  GRUPO PRIMARIA BEGONTE 

  GRUPO PRIMARIA BAAMONDE 

  

MANUALIDADES 

  GRUPO INFANTIL BAAMONDE 

  GRUPO INFANTIL BEGONTE 

  GRUPO PRIMARIA BAAMONDE 

  GRUPO PRIMARIA BEGONTE 

  
TAEKONDO 

  BEGONTE 

  BAAMONDE 

  
INFORMÁTICA 
(De 4 a 6 anos) 

  GRUPO I 

  GRUPO II 

  NATACIÓN 
  BEGONTE 

  BAAMONDE 

  FÚTBOL SALA 

  NADO 2007-2010 

  NADO 2003-2006 

  NADO 2002-1999 

  MECANOGRAFÍA   

  INFORMÁTICA INTERNET   

  PATINAXE   

  TROUPELEAR :PANDEIRETA   

  LINGUAXE MUSICAL   

  MÚSICA E MOVEMENTO   

  XIMNASIA RÍTMICA   

 
. FICHA  DE  INSCRICIÓN 

NEN@S  
                     

DATOS DO ALUMN@ 

DATOS DO PAI/NAI/TITOR 

ACTIVIDADES NAS QUE SE INSCRIBE 

 
NOME:________________ APELIDOS:__________________________________ 
 
DATA NACEMENTO:______/_______/____________   
 
EMPADROADO  EN BEGONTE :     SI                NO  
 
 
CENTRO EDUCATIVO:____________________CURSO: ____________________ 
 
OBSERVACIÓNS( Alerxias, enfermidades, etc)_____________________________ 
__________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________ 

 
NOME:________________ APELIDOS:__________________________________ 
 
DIRECCIÓN: _______________________________________________________ 
 
TELÉFONO FIXO : 982._____________MÓVIL:___________________________ 
 
E-MAIL:___________________________________________________________ 
 
 
 1. Autorizo ao meu fillo/a, a  participar en tódalas actividades inscritas ,organizadas                       
polo Concello de Begonte.   
 
 2. O Concello de Begonte, responsable do desenvolvemento e da execución destas actividades,     
dispón do meu consentimento expreso, polo que poderá utilizar fotografías tomadas no transcurso da  
participación do meu fillo/a nestas actividades e facer uso delas nas súas respectivas tarefas de   
información e difusión. 
De non  dar o consentimento ao apartado segundo marcar cun “X” no recadro   
 
3. A través da sinatura desta autorización comprométome a aceptar o réxime ético e de                
comportamento. 
 
 4. Dou o meu consentimento para que o meu fillo/a permaneza no centro una vez rematado o horario 
de clases e non vaia no autobús escolar, responsabilizándome de recollelo á hora de saída das activida-
des. 
                                                          Begonte a ___de ______________de 2014 

 
FIRMA PAI/NAI/TITOR/A: 

 
 
 
 
 

En cumprimento do disposto pola Lei orgánica 15/1999, do 13 de decembro, de protección de datos de cuácter persoal, o Concello de Begonte  infórmaa/o 
de que os datos persoais obtidos deste documento serán incorporados a un ficheiro, do que é responsable o Concello de Begonte, coa única finalidade de 
levar a cabo as actuacións administrativas que, de ser o caso, se deriven da súa solicitude ou para realizar comunicacións do seu interese para os efectos 
informativos. Se o desexa, pode acceder aos datos facilitados, así como solicitar, se é o caso, a rectificación, oposición ou cancelación, nos termos 
establecidos na lei indicada, comunicándollo a este Concello. 

 Nº 

ACTIVIDADES CULTURAIS E ESCOLAS DEPORTIVAS   2014-2015 


