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INSCANROCA

TERRASSA

DADES DE UALUMNE/A

Nom i cognoms:

Numero RALC:

DNI o NIE:

Data de naixement:

Pais de naixement:

Ciutat de naixement:

Edat:

Provincia:

Nacionalitat:

Adreca de la residéncia habitual:
(Carrer, numero, pis, poblacio, codi postal)

Ha estat en una AULA D’ACOLLIDA? Si

Es alumne/a d’incorporacié tardana al sistema educatiu catala? Si

En cas afirmatiu amb quina data d’incorporacié?

No

No

Localitat:

Ultim curs cursat:

Centre de procedéncia (nom de l'institut):

1rBTX 2nBTX

Curs d’incorporacié matricula actual a I'Institut:

Ambdds pares

Adult/s amb qui resideix I'alumne/a:

Pare

Mare

Altres:

Teléfon de I'alumne/a:

Email de I'alumne/a:
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DADES FAMILIARS

1r tutor/a:

2n tutor/a:

Correus electronics on s’han de rebre les circulars informatives i altres informacions (si és major d’edat,
cal 'autoritzacié de I'alumne/a que trobareu més endavant):

Nom de la via:

Municipi:

Llengua que parla: Catala Castella

Nom i cognoms 1r tutor/a: DNI:
Professid: Telefon mobil: Telefon fix:
Dades de residéncia 1r tutor/a:

Nom de la via: ndm:

Municipi: Codi postal:

Llengua que parla: Catala Castella Arab Altra

Nom i cognoms 2n tutor/a: DNI:
Professié: Teléfon mobil: Teléfon fix:

Dades de residéncia 2n tutor/a (en cas de no compartir domicili amb el 1r tutor):

num:

Codi postal:

Arab

Altra

Nombre de germans:

Persones que viuen a casa:

Ordre que ocupa:
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Altres dades familiars rellevants:

Pares separats/divorciats: Si No

Altres situacions*:

En cas de pares separats/divorciats, qui en té la custodia:

*En cas de guarda legal o tutoria legal, es prega adjuntar una copia de la senténcia judicial o documentacio acreditativa.

Llenglies que es parlen a casa:

Llenglies que entén I'alumne/a:

AUTORITZACIO DE ’US DE LA IMATGE

D’acord amb el que estipula la normativa referent al dret a la propia imatge, I'INS Can Roca sol-licita la
vostra autoritzacié per poder fer Us de fotografies i gravacions dels vostres fills i filles en:

° La pagina WEB i els perfils de les xarxes socials del centre.

° Filmacions destinades a difusié publica no comercial.

° Fotografies per a diaris i revistes que tinguin a veure amb activitats relacionades amb I'ambit
educatiu.

Nom del pare/mare/tutor:

Nom de I'alumne/a:

Autoritzo I'Gs de la seva imatge en els casos anteriorment esmentats: Si No

Signatura de pare/mare o tutor/a legal o alumne/a (si és major d’edat):

DNI pare/mare/tutor/a legal o alumne/a major d’edat:

PROTOCOL DE SALUT ESCOLAR (menors d’edat)

El present document és un protocol de salut escolar que estableix les pautes d’actuacié en cas de
malaltia o lesions dels nostres alumnes, el qual concretem en els seglients punts:

e Un/a noi/a malalt/a amb febre i afectacid en 'estat general no ha de venir a I'INSTITUT i la familia
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ho ha de notificar per telefon. En aquesta circumstancia cal una consulta amb el seu pediatre o

metge de familia.
Un noi/a lesionat/da ha d’haver estat atés en un centre meédic abans d’incorporar-se a les classes.
En cas que es lesioni a 'INSTITUT, avisarem a la familia perque prengui les mesures oportunes. En
cas de lesid que revesteixi gravetat 'acompanyarem al CAP o al Servei d’Urgéncies de |'Hospital
de Terrassa. Simultaniament, avisarem a la familia per informar-los i demanar-los que s’adrecin al
CAP o al servei d’urgéncies.

® En cas d’extrema urgencia s’avisara una ambulancia (Servei d’Emergéncies Mediques, teléfon:
112) i/o es telefonara al CAP, segons el criteri més adient. Simultaniament, també avisarem a la
familia.

Us preguem que:

Ens faciliteu teléfons on localitzar la familia en cas de necessitat (feina, domicili, parents o altres).
Ens autoritzeu a traslladar el vostre/a fill/a a un servei d’urgéncies, en cas de necessitat. Es
imprescindible poder localitzar un familiar responsable.

e Us poseu en contacte telefonic amb el tutor/a, en cas que una malaltia o lesié pugui afectar
I'escolaritzacié temporal del vostre/a fill/a o la seva avaluacio.

e Ens faciliteu la informacié que ens permeti actuar més correctament, en cas de malalties o
lesions croniques. El consell del seu pediatre o metge de familia pot ser un bon ajut en aquest
sentit.

e Ens informeu sobre els medicaments que els vostres fill/es han de prendre, per prescripcié
medica, durant I’horari escolar.

e LlInstitut NO administrara cap medicament, excepte si es té una ordre medica per escrit.

Nom del pare/mare/tutor:
Nom de I'alumne/a:

Confirmo estar assabentat del protocol de salut escolar i autoritzo les actuacions que s’especifiquen.

Signatura pare/mare/tutor/a legal:

DNI pare/mare/tutor/a legal:

DADES MEDIQUES

Pateix alguna al-lergia?

e Medicament: Si No Quin:

e Aliment: Si No Quin:
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e Altres:

Pateix alguna malaltia cronica?

En cas afirmatiu, quina?

Li cal prendre alguna medicacié?

En cas afirmatiu, quina?

Pateix algun trastorn (TDAH, TND, DIL, TEA, altres) : Si No

En cas afirmatiu, indiqueu quin:

Qui en fa el seguiment:

CSMlJ Altres Nom:

Té reconeguda la condicié de discapacitat: Si No

Grau: Tipus:

Esta al corrent del calendari de vacunacions? Si No

Ndmero TARGETA SANITARIA:

Realitza activitats extraescolars: Si No

Quines:
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AUTORITZACIO DE SORTIDES PEDAGOGIQUES (menors d’edat)

Amb la voluntat de facilitar la gestié de sortides, aquesta autoritzacidé serveix per totes les sortides que
es realitzen a Terrassa i totes aquelles fora de Terrassa aprovades al Consell Escolar.

Les activitats que es realitzaran durant aquestes sortides seran sempre de caracter pedagogic.

Un cop aprovades, rebran una circular amb la descripcié d’aquestes, i dies abans de cada sortida, rebran
una altra circular per tal que sapiguen qué necessita I'alumne/a aquell dia concret.

En cas que la sortida sigui dins del municipi de Terrassa i I'activitat prevista acabi més tard de les 13.30
hores, I'alumnat podra marxar directament a casa des del punt de finalitzacié de I'activitat. En aquest cas
s’'informara préviament a les families a través d’una circular.

No es demanara cap altra autoritzacid.

Nom de I'alumne/a:
Nom del Pare/Mare o tutor/a de I'alumne/a:

DNI:

AUTORITZO el/la meu/va fill/a a realitzar les sortides pedagogiques.

Signatura pare, mare, tutor/a:

AUTORITZACIO DE SORTIDA DEL CENTRE DURANT L’ESBARJO (menors d’edat)

Aquesta autoritzacié permet que els vostres fills/filles de batxillerat puguin sortir de I'Institut a I’hora de
I'esbarjo.

Nom de I'alumne/a:

Nom del Pare/Mare o tutor/a de I'alumne/a:

DNI:

AUTORITZO el/la meu/va fill/a pugui sortir durant I'esbarjo.

Signatura pare, mare, tutor/a:
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AUTORITZACIO ENTRADES | SORTIDES DEL CENTRE (menors d’edat)

Aquesta autoritzacié permet que els vostres fills/filles de batxillerat pugui iniciar les classes a les 8.55
hores i/o sortir del centre a les 13.35 hores, en abséncia del professor/a que ha d’impartir la classe en
aquestes franges horaries o si tot el centre realitza aquest horari extraordinari.

Tret d’aquest cas, la sortida de I'Institut abans de I'acabament de les classes haura de ser justificada per
escrit per la familia, indicant-ne els motius i amb el permis de I'equip directiu.

Nom de I'alumne/a:

Nom del Pare/Mare o tutor/a de I'alumne/a:

DNI:

AUTORITZO el/la meu/va fill/a a realitzar I'horari indicat anteriorment.

Signatura pare, mare, tutor/a:

AUTORITZACIO ALUMNAT MAJOR D’EDAT

Amb la signatura d’aquest document, I'alumne/a dona consentiment de forma expressa a que l'institut
informi sobre el seu progrés académic als seus pares o tutors legals. En cas que no vulgui que el centre
doni aquesta informacio, pot indicar-ho a la casella corresponent.

Nom de I'alumne/a:

DNI de I'alumne/a:

Si, dono el meu consentiment No dono el meu consentiment

Signatura alumne/a:
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PAGAMENTS DE MATERIAL, SORTIDES | ACTIVITATS (Domiciliacié bancaria)

Dades personals

Nom i Cognoms titular del compte:

DNI titular c/c: Teléfon:
Adreca:

Poblacié:

Nom alumne/a:

Dades bancaries

IBAN Entitat Oficina D.C.
E S
N. Compte

AUTORITZO la domiciliacié bancaria a I'Institut Can Roca del cobrament del material i sortides.

NO m’adhereixo al pagament per domiciliacié i em comprometo a fer els pagaments a través
d’ingrés al nimero de compte de I'Institut.

Signatura

Terrassa, de de 2022

8de 14




I‘f Generalitat de Catalunya T
¥ Departament d'Educacio
Institut Can Roca INSCANROCA

Formalitzacié matricula BATX TERRASSA

)
(

AUTORITZACIO RELATIVA A L’'US DE SERVEIS | RECURSOS DIGITALS A INTERNET PER
TREBALLAR A L'AULA

Dades del centre

Nom del centre: Institut Can Roca Codi del centre: 08071196

Adreca: Carrer Fatima, 12

Municipi: Terrassa Codi postal: 08225
Dades de 'alumne/a

Nom i cognoms:

Data de naixement: Curs:

Dades del pare, mare o representant legal (només si ’'alumne/a és menor d’edat)

Nom i cognoms: DNI / NIE:

Autoritzo: Si No

Que el centre gestioni la creacié d’un usuari i contrasenya associat als seglients recursos i serveis
d’internet:

Eines de Google for education (Gmail, Blogger, Google Drive)
Moodle del centre
iEduca

Altres aplicacions pedagogiques que el professorat utilitzi per al treball academic, amb finalitats
pedagogiques.

La gestid d’aquests identificadors i la responsabilitat de I'ds que se’n faci en I'ambit escolar correspon al
centre educatiu. El centre no es fa responsable de I'Gs indegut dels recursos i dels seus continguts per
part dels usuaris. Lusuari/a sera I'Gnic/a responsable de les infraccions en qué pugui incérrer o dels
perjudicis que pugui causar per un Us inadequat dels serveis o dels seus continguts.

Lloc i data:

Signatura de pare/mare o tutor/a legal o alumne/a (si és major d’edat):
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Benvolgudes families,

El Parlament Europeu ha aprovat el nou Reglament General Europeu de Proteccié de Dades (RGPD)
2016/679 i, com ja sabeu, I'Institut Can Roca utilitza una app anomenada IEDUCA perqué les families
puguin fer el seguiment academic i presencial, aixi com justificar faltes d’assisténcia, com a mitja de
comunicacié amb professors i tutors, i com canal de transmissié de circulars de I'Institut cap a les
families/tutors.

Es per aquest motiu que us demanem el consentiment de cessié de les vostres dades i del vostre fill/a per
poder seguir oferint aquest servei. No es cediran les vostres dades personals a d’altres tercers, llevat a
estar-hi obligats per una llei o perque disposem del vostre consentiment.

amb DNI/NIE: . ... , mare/pare/ tutor legal de I'alumne/a: ...................
...................................... autoritzo la cessio de les meves dades i les de alumne a

iEduca exclusivament per I'us de I’APP iEduca.

Si autoritzo No autoritzo

Signatura del Pare/Mare o tutor/a de I'alumne/a o de I'alumne/a (si és major d’edat):

Us recordem que podeu accedir a les vostres dades, sol-licitar-ne la rectificacid o supressid, oposar-vos al tractament i
sol-licitar-ne  la  limitacié. Trobareu informacié addicional i detallada sobre protecci6 de dades a
http://ensenyament.gencat.cat/ca/departament/proteccio-dades.
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SIGNATURA NORMATIVA US ORDINADORS O DISPOSITIUS SIMILARS

Lincompliment d’alguna d’aquestes normes implicara una incidencia disciplinaria.

Excepcionalment, s’aplicara una mesura correctora directa quan l'alumne hagi fet un mal Us que
perjudiqui greument |'activitat del centre. Aquesta mesura pot suposar una expulsié o el que es dictamini
des del centre.

Altres aspectes:

Lalumnat és el responsable de portar l'ordinador cada dia al centre, carregat, en bon estat d'Us i
amb la configuracié adequada (tant si I'ordinador és de préstec com propi).

Cal que l'alumne/a identifiqui el seu ordinador amb una etiqueta facil de reconéixer.

Si 'ordinador és de préstec, cal conservar la caixa d'embalatge amb que els van lliurar I'ordinador
amb tots els seus adhesius, manuals i documentacid. En cas d'avaria, pot ser rellevant per al
servei tecnic.

A l'Institut l'ordinador és una eina de treball. Durant la classe, I'alumnat ha de seguir en tot
moment les indicacions del professorat respecte de com i quan fer-lo servir. Com a norma
general, la pantalla haura d’estar tancada quan el professorat estigui explicant.

Al centre, |'espai de treball de I'ordinador és I'aula. No ho sén els passadissos ni el pati.

Els alumnes del centre, dins del radi de cobertura, només poden fer Us de la xarxa del centre
destinada a finalitats educatives.

No es poden tenir instal-lats programes P2P com ara Ares, Emule, Counter o similars que
serveixen per descarregar musica, programes, pel-licules...

No esta permés jugar en linia ni descarregar arxius no autoritzats pel professorat. Aquestes
practiques ens perjudiquen a tots perqué provoquen que la xarxa del centre vagi més lenta.

No es pot navegar per pagines web que no hagi indicat el professor/a.

El professorat tutor, els coordinadors d’informatica o la persona a qui el director encarregui
aquesta funcié podran inspeccionar el contingut dels aparells en cas de sospita d’estar fent un
mal Us d’aquest. Si un ordinador conté fotos, videos... amb continguts racistes, xenofobs,
ofensius, violents, indecents..., es considerara una falta greu i el seu propietari sera sancionat.

L'Institut no pot exercir les funcions d'un servei tecnic. Per fallides de maquinari recomanem que
I'alumnat es dirigeixi a la botiga o servei técnic corresponent.

Nom de I'alumne/a:

Nom del Pare/Mare o tutor/a de I'alumne/a o alumne/a (si és major d’edat):

DNI:

Accepto la normativa indicada anteriorment. Signatura pare, mare, tutor/a, o alumne/a major d’edat:
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Alumne:

TRIA D’ITINERARIS DE BATXILLERAT

Curs: Batxillerat 2022-23

Primer trieu la modalitat per a la realitzacié dels estudis de Batxillerat, entre Ciéncies i Tecnologia i Ciéncies
Socials i Humanitats.

En segon lloc, marqueu amb una creu la modalitat obligada que és materia obligada. Després, escolliu una

assignatura de la franja de modalitat | i una altra de la modalitat Il. Finalment, escolliu una assignatura
optativa I, una d’optativa Il i una altra d’optativa lll.

MODALITAT DE CIENCIES SOCIALS | HUMANITATS
1r
BATXILLERAT | MODALITAT
MODALITAT | MODALITAT Il OPTATIVA | OPTATIVA 1l OPTATIVA 111
OBLIGADA
I:lPSICOLOGIA
CIENCIES DMATEMAHQUES I:lECONOIVIIA | |:| ) D CIUTADANIA,
SOCIALS :&ﬁ?fs ALBC |:|H|5T(3R|A DEL SOCI:LZOBLEMAT'QUES POLITICA | DRET
) I:lBIOLOGIA | I:IFUNCIONAMENT
MON
DE L'EMPRESA
CONTEMPORANI |:| CREACIS |:|
I:lLITERATURA LITERARIA * /CAEE/:S\’\;:SCSEILO
HUMANITATS LLATT | FRANCES*
D UNIVERSAL * I:l
MODALITAT DE CIENCIES | TECNOLOGIA
1r
BATXILLERAT MODALITAT
MODALITAT | | MODALITAT Il OPTATIVA | OPTATIVA 1l OPTATIVA 111
OBLIGADA
DQUI’MlCA [ I:lBIOMEDICINA
[ Jeiotoaial
REPTES [ ] repTEs
D ) DPS'COLOG'A CIENTIFICS i
CIENCIES | TECNOLOGIA | [Jrisicar - CIENTIFICS
DMATEMATIQUESI ACTUALS (FiQ) ACTUALS (BiG)
TECNOLOGIA ENGINYERIA | DPROGRAMACIO
|:| GEOLOGIA | .
|:| CIENCIES I:l ROBOTICA
DIBUIX
- AMBIENTALS [* DFRANC‘ES*
TECNIC |

* Les mateéries indicades amb asterisc s'oferten a través de I'lOC. Per tal garantir I'aprofitament d’aquest
recurs, es fara una valoracid prévia en cada cas.
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2n BATXILLERAT

MODALITAT DE CIENCIES SOCIALS | HUMANITATS

MODALITAT OBLIGADA

FR. MODALITAT |

FR. MODALITAT Il

CIENCIES SOCIALS

MATEMATIQUES
APLICADES A LES

CIENCIES SOCIALS Il

HUMANITATS

|:| LLATI Il

[ ] GEOGRAFIA

FUNCIONAMENT DE
L'EMPRESA | DISSENY DE
MODELS DE NEGOCI

[ ]LITERATURA CASTELLANA

FUNCIONAMENT DE
L'EMPRESA | DISSENY
DE MODELS DE NEGOCI

[ ] GEOGRAFIA

[ ]HISTORIA DE L'ART

2n BATXILLERAT

MODALITAT DE CIENCIES | TECNOLOGIA

MODALITAT OBLIGADA

FR. MODALITAT |

FR. MODALITAT Il

CIENCIES
I
TECNOLOGIA

[ ] MATEMATIQUES Il

[ ]BioLoaiAl

|:| FiSICA Il

|:| QUIMICA I

|:| TECNOLOGIA |
ENGINYERIA I *

[ JoBUIX TECNIC 11 *

* Les materies indicades amb asterisc s'oferten a través de I'lOC. Per tal garantir I'aprofitament d’aquest
recurs, es fara una valoracid previa en cada cas.

Dono el meu consentiment a I'eleccié d’aquest itinerari triat per Batxillerat:

Nom pare, mare, tutor/a o alumne/a major d’edat:

Data:

Signatura

Us recordem que a banda d’aquests itineraris el curs de batxillerat es completa amb les seglients
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assignatures obligatories:

Assignatures de 1r de batxillerat:

[ ] Llengua catalanai literatura |
] Llengua castellana i literatura |
] Llengua estrangera (Anglés) |
|:| Educacid Fisica

|:| Filosofia i ciutadania

|:| Tutoria

Assignatures de 2n de batxillerat:

[ ] Llengua catalana i literatura Il
[] Llengua castellana i literatura I
[] Llengua estrangera (Anglés) Il
[ Historia de la Filosofia
[ ]Historia
|:|Tutoria
[]Treball de recerca
[ ] Objectius de desenvolupament sostenible (OBS)
[] Entorn sostenible [JPau, justicia i corresponsabilitat [ | Poblacid i prosperitat
Si voleu fer una matricula per “soltes” (només si heu suspés 3 o 4 materies), escolliu a les graelles
les materies pendents del curs que esteu realitzant.

Dono el meu consentiment a I'eleccié d’aquest itinerari triat per Batxillerat:

Nom pare, mare, tutor/a o alumne/a major d’edat:

Signatura

Data:
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