
INSCRIPCIÓ EXTRAESCOLARS CURS 2020-2021  

-  

DADES DE L'ALUMN@  

Nom de l'alumn@: _______________________________________________________ Curs: ________________ Nom del 

pare, mare o tutor: _____________________________________________ NIF: ___________________ Telefon 1: 

________________________ Telefon 2: __________________________ Observacions. Informació de l'alumn@ que penseu 

que cal destacar: ____________________________________ 

____________________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________________  

Assenyaleu l'activitat en l'horari que us interessa  

Multiesports P3-P5  dimarts de 16:30 a 17:30  
dijous de 16:30 a 17:30  

* 

Cuinetes P3-6è  dilluns de 16:30 a 18:00 
 

25€/mes 

Ioga en família  *si hi ha persones interessades es pot 
mirar de fer un grup (mínim 5 families) 

 29€/mes 
 

Multiesports 1r-6è  dilluns de 16:30 a 17:30 
dimecres de 16:30 a 17:30 

* 

Informàtica 1r-6è  
 

divendres de 12:30 a 13:30  * 

Teatre 1r-6è  dimarts de 12:30 a 13:30 Teatre 25€/mes 

* 18€/mes 1 dia a la setmana /// 32€/mes 2 dies a la setmana (mateixa activitat o activitats diferents) 

IMPORTANT! 

● Totes les activitats estan subjectes a possibles modificacions o cancel·lacions degudes a canvis en la 

situació sanitària causada per la Covid19. 

● Tots els costos extra derivats de necessitats específiques dels infants aniran a càrrec de la família.  

● Tots els preus estan subjecte a canvis si el  número d’inscrits no arriba al mínim. 

En/na ______________________________________________________ amb DNI _________________ autoritzo a l'AFA de         



l'Escola Mare de Déu de Montserrat de Súria amb NIF G58241480 a cobrar el dia 5 de cada mes, en el núm de compte                        

ES_________________________________________ del qual sóc titular l'import de ____ euros corresponent a la/les            

extraescolar/s que figuren assenyalades en aquesta inscripció.  

Signatura del titular del compte,  

Súria, ........de ...............................de 2019  

AUTORITZACIÓ  

En/na______________________________________________________amb DNI__________________, com a pare, mare o 

tutor d’en/na _____________________________________________________ l’autoritza a participar en totes les activitats 

organitzades en el marc de les extraescolars a què fa referència aquesta inscripció.  

1. Faig extensiva aquesta autorització a les decisions medico-quirúrgiques que fós necessari adoptar sota la 

pertinent direcció facultativa i a efectuar petites cures i administrar paracetamol per part del monitor de la 

extraescolar, en cas de necessitat. (marqueu el què correspongui). 

 SI NO  

2. Autoritzo a l’AFA de l'escola Mare de Déu de Montserrat de Súria a utilitzar la imatge del meu fill/a en 

publicacions de qualsevol format, pròpies de l’entitat i renúncio a qualsevol dret sobre aquestes imatges. 

(marqueu el que correspongui).  

SI NO  

3. En el cas de l'extraescolar de Teatre, l'autoritzo a sortir de l'escola per anar al Teatre del Foment a assajar. 

Els dies que es surti per anar a assajar al Foment s'avisaran prèviament. Els alumnes que no es quedin a 

dinar s'hauran de recollir al Foment i els que es quedin a dinar es tornaran a acompanyar a l'escola. 

(marqueu el que correspongui).  

SI NO  

4. Autoritzo a l’AFA de l'escola Mare de Déu de Montserrat de Súria a incloure els telèfons que consten en 

aquesta inscripció en un grup de whattsApp en el que s'afegiran els pares o tutors de tots els nens/es que 

facin l'extraescolar, el monitor que la imparteixi i un membre de l'AFA. Aquest grup tindrà com a únic 

objectiu poder donar informació relacionada amb l'extraescolar i fer arribar als pares imatges de les 

activitats que es facin. Un cop acabat el curs, el grup es disoldrà. (marqueu el que correspongui).  

SI NO  

Signatura del pare/mare/tutor. Súria, ........de ...............................de 2020 

 

IMPORTANT! ENVIAR EL DOCUMENT SIGNAT AL CORREU DE L’AFA: AMPASALIPOTA@GMAIL.COM 


