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Nom:_____________________________________Cognoms:___________________________________________ 

Curs: ________  Data de Naixement: _____/______/_____________  

NomPare/Mare___________________________________________Telèfon:______________/________________ 

E-mail:______________________________________________________________________________________ 

Pateix l’alumne alguna patologia que li impedeix la realització d’algun tipus d’activitat?  

____________________________________________________________________________________________  
 
(Es confirmarán només les activitats amb grups mínim de 9 inscrits) 
 

 
 

Com a titular del nº de compte:  
 

                                                

Codi 
pais 

DC 
IBAN Entitat Oficina DC nº Compte Corrent 

 
Autoritzo a l’empresa encarregada de l’extraescolar el cobrament domiciliat de les quotes corresponents al 
curs 2019-2020 de les activitats extraescolars de l’escola Les Parellades. En el cas de que el rebut sigui 
retornat, accepto que les comissions aplicades per l’entitat bancària em seran carregades en el següent 
rebut o pagament.  

 

 
 
Preus vàlids excepte error tipogràfic // Grup mínim 9 alumnes, per a grups inferiors poden variar els preus. 
 
Les baixes s’han de comunicar per escrit a extraescolars@amparellades.org, 15 dies abans d’iniciar el 
següent mes, especificant el motiu de la baixa.  
 
 
 
 
 
Lloc i data:      Signatura del pare, mare o tutor legal de infant 

OBLIGATORI SIGNATURA AUTORITZACIONS (REVERS) 

ACTIVITAT DIA / HORARI 1 DIA 2 DIES

ACTIVITAT EMPRESA

Mensual  

socis 

AMPA   

(1 dia)

Mensual  

socis 

AMPA   

(2 dies)

Trimestral Anual Observacions

Iniciació a l'esport 18,00 €  

Patinatge el linea 18,00 €  

Gimnàstica Rítmica 21,50 €  
 octubre/gener/abril

60€/60€/42€ 

 10 % desc.

155€ 

Iniciació al futbol

Futbol sala
18,00 €  

Extra competició Consell esportiu 

del garraf amb equipacions 

esportives
70 €

 en concepte de fitxa d'esportista, monitoratge partits, 

samarreta numerada i pantaló

Escacs Escacs Garraf 17,00 €  

30,00 €  

27,00 €  

Handbol
Club Handbol 

Ribes
inclou fitxa esportiva i partits de lliga escolar i/o trobades

 segons

nivell 

material segons curs

Club Judo

 VNG

Tecnolab

Companya 

Nocturna
Teatre

 octubre/gener/abril

52€/52€/38€ 

 10% de descompte

130€ 

Kids&Us

Needsport

 llicencia 

federativa segons 

edat 

segons curs

35 € inclou material

Descomptes.

20% segona activitat.  

A partir del segon germà 10% de descompte en el preu de 

la segona activitat  

Els descomptes de 2n germà i realitzar dos activitats no 

són acumulables

Anglès migdia

Programació i Robòtica 

/ Experimenta

Judo 19,50 €  29,50 €  
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Autoritzacions: 

En/Na, _______________________________________________amb DNI/NIE ____________________ 

com a pare/mare/tutor de l’alumne/a _____________________________________________________, 

l’autoritzo a participar a l’activitat extraescolar de l’escola Les Parellades en les condicions establertes, i 

faig extensiva aquesta autorització a: (marqueu amb una X els permisos que autoritzeu) 

 

A facilitar les dades personals d’aquesta inscripció a l’empresa organitzadora de l’activitat per 

poder dur-la a terme. 

 

Autoritzo a l’empresa encarregada de l’extraescolar el cobrament domiciliat de les quotes 

corresponents al curs 2019-2020 de les activitats extraescolars de l’escola Les Parellades. En el 

cas de que el rebut sigui retornat, accepto que les comissions aplicades per l’entitat bancària em 

seran carregades en el següent rebut o pagament.  

 

Donar el meu consentiment per cedir els drets d’imatge del meu fill/a - tutelat/a, i autoritzar el 

registrament d’imatges i/o vídeos que inclouran la seva imatge (Llei 1/1982, de 5 de maig, sobre 

el dret a l’honor, la intimitat personal i familiar i a la pròpia imatge), per que pugui aparèixer en 

fotografies corresponents a les activitats, sempre que aquestes tinguin per finalitat la difusió de 

les mateixes. 

 

Autoritzar al meu fill/a – Tutelat a poder marxar sol/a cap a casa un cop finalitzada l’activitat (per  

a infants 4rt a 6è) 

 

Autoritzar la recollida del meu fill/a un cop finalitzada l’activitat a les següents persones: 

 Nom i Cognoms:      DNI:    Tlf:   

 Nom i Cognoms:      DNI:    Tlf:   

 Nom i Cognoms:      DNI:    Tlf:   

 

 

 

 

 

 

 

 

Lloc i data:      Signatura del pare, mare o tutor legal de infant 
 

 


