FICHA DE INSCRICION AULA MATINAL
EDLIEACION CEIP ATIiN CELA CURSO 2024 - 2025

Durante o curso escolar 2024 — 2025, Imaxina Educacion cubrird o servizo de aula matinal no CEIP Atin - Cela. Para poder
ofrecer un servizo con garantias, é necesario que as familias usuarias cubran a seguinte ficha. Unha vez cuberta e asinada,
debe ser remitida por whatsapp é numero 644 731 093 ou por correo electréonico a info@imaxina.net (enviar sempre
unha copia ao correo da ANPA: anpa.atin.cela@gmail.com). O horario do servizo é dende as 7:30h ata as 9:30h. Prazo
limite para anotarse o dia 06/09/2024.

A aula matinal é un servizo posto a disposicion das familias pola ANPA. Estd enfocada como unha
ferramenta que axuda a compatibilizar a vida familiar e laboral das familias do CEIP Atin - Cela. Neste
espazo de tempo realizanse diferentes tipos de xogos e talleres como poden ser contacontos, bailes,
manualidades, pintura, sempre adaptados ds necesidades dos cativos que asisten. Estas actividades
estan recollidas na programacién que estara a disposicion das familias usuarias.

DATOS DO ALUMNO

Nome e apelidos:
Curso: Seleccione Socio ANPA: []Si CINon

SOLICITUDE DE ASISTENCIA E CUSTO

Data inicio: Tipo de asistencia: [JMes completo (40 €/mes)
10 dias mes (20€/mes)
ODias soltos (4,5€/ dia)

O uso do servizo terd un compromiso de permanencia de seis meses, exceptuando casos de forza maior. Para aviso do
uso do servizo un dia concreto, débese ser comunicado con un dia de antelacién a través de whatsapp ou no correo
electrénico indicado (enviar sempre aviso a ANPA por whatsapp ou correo). A posible baixa dun alumno/a debe ser
comunicada antes do dia 20 do ultimo mes que asistira; esta comunicacion debe ser realizada por whatsapp ou no correo
electrdénico de Imaxina (nunca debe facerse a través do monitor). Sen aviso realizado nestas condicidéns o pago debe ser
realizado igualmente.

DATOS DOS TITORES

Nome e apelidos:

Teléfono: Correo:
Nome e apelidos:

Teléfono: Correo:

ABONO DO SERVIZO

O abono do servizo realizase mediante transferencia bancaria ou ingreso ¢ nimero de conta da ANPA ES56 2080 5054
0630 4003 6663 indicando no concepto “Aula Matinal_Mes_Nome do alumno”. Para as modalidades de mes completo
ou 10 dias mes, os recibos deben aboarse do 1 6 5 do mes en curso; non obstante, para a modalidade de dias soltos
farase entre os dias 1 e 5 do mes seguinte.

Nome e apelidos:

Sinatura.

Conforme, en Cela—Mosa ___de de20__

De acordo co establecido no Regulamento (UE) 2016/679 do Parlamento Europeo e na LOPD 3/2018 de proteccidn de datos de caracter persoal, Imaxina, inférmalle, que os datos persoais solicitados na
folla de inscricién son necesarios e obrigatorios para atender correctamente a sua solicitude e que estes seran incorporados aos nosos ficheiros automatizados ou non coa finalidade de xestionar, manter
e garantir o cumprimento desta actividade. Ademais informamoslle doutros tratamentos respecto dos seus datos de caracter persoal:

[ODacordo 4 LSSI, vostede consente o uso dos seus datos persoais coa finalidade de remitirlle informacidn de interese relacionada con formacion e outras actividades extraescolares a través de mail ou
outros medios de comunicacién como correo postal, telefénico e sms unha vez terminda a actividade.

[J Ao longo das actividades extraescolares, Imaxina podera realizar e obter imaxes / videos para o seu posterior uso na web: www.imaxina.net, catalogos i, folletos ou outros medios publicitarios da
empresa asi como medios de comunicacion, prensa escrita/ television.

Vostede poderd exercer os seus dereitos de acceso, rectificacion, cancelacion e oposicion garantidos pola lexislacion vixente mediante un escrito con copia do DNI a C/Montero Rios n232 32 puerta,36201
Vigo (Pontevedra). No caso de producirse algunha modificacion dos seus datos, rogamos comuniquenolo debidamente por escrito coa finalidade de manter os seus datos actualizados.
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