
 

 

LUDOTECA VERANO 2024 AYUNTAMIENTO
  

Niños y niñas escolarizados de 1º de
Asignación por orden de Inscripción Plan Corresponsables.
Marque con una X cuál es su situación. Entregue
 
___ Familia monoPArental 
___ Familia monoMArental 
___ Víctima violencia de género 
___ Unidades familiares en las que existan otras cargas relacionadas con el cuidado:

- Familias con algún miembro con discapacidad
- Familias en riesgo de exclusión social o en situación de vulnerabilidad 
- Familias numerosas 
- Familias con problemas de conciliación en la que ambos progenitores trabajan. 

 
DATOS PERSONALES DEL NIÑO/NIÑA: 

Nombre:_ 

Apellidos: 

EDADACTUAL: 

Fecha de nacimiento: 

 

 

 

Municipio: 

Móvil padre: 

Móvil madre: 

Correo electrónico: 

Centro de Estudios: 

Señale aspectos relevantes delniño/a.NecesidadesEducativasEspeciales/Discapacidad/Alergias/Intoleranciasalimentarias/

comportamiento u     otros,     para     valorar      el     mejor     modo     de     participación     integrador     en     el     servicio:
 

 
 

ASISTENCIA:PLAZASLIMITADAS:MARQUECON
SEMANA1 SEMANA2 SEMANA3 SEMANA 4 

1 AL 5 
JULIO 

8 AL12 
JULIO 

15 AL 19 
JULIO 

22 AL 26 
JULIO 

     

 

D/DÑA.(PADRE/MADRE/TUTOR LEGAL) 

Y TELÉFONO _______________________, AUTORIZO

ASISTIR AL SERVICIO DE LLUDOTECA. 

Hago extensiva esta autorización a las decisiones médico
bajo la dirección facultativa pertinente. Del mismo modo, 
consecuencias, y gastos que se puedan ocasionar.

AUTORIZO FOTOS: Rodear lo que proceda: SI   NO 
y Redes Sociales del Ayuntamiento. 
ENTRADA Y SALIDA SINCOMPAÑÍA DE ADULTOS: Rodear lo que proceda: Si NO 
Ludoteca de manera autónoma, sin ser recogido por un adulto responsable. 

 
 

Ayuntamiento de , a 
 

 

EmpresacontratadaparaeldesarrollodelasActividades:El cole de Mar

PROTECCIÓN DE DATOS: El Excmo. Ayuntamiento, en su carácter del responsable de fichero, le informa de que los datos personales que proporcione en 

automatizado,creado con la finalidad de Registro y gestión de información sobre personas interesadas en recibir información sobre las actividades, eventos y publicaciones orientadas a la juvent

General deProtecciónde Datos.Dichos datos,serán recogidos ytratados encumplimiento de la

Delmismomodo, podráejercitar,bajolossupuestosamparadosenlaLey, losderechosdeacceso,rectificación,cancelaciónyoposición

AYUNTAMIENTO

AYUNTAMIENTO HORMILLEJA    

de Educación Infantil a 6º de Primaria 
Corresponsables. Siempre respetando lap referencia de

Entregue copia de la documentación correspondiente en el

en las que existan otras cargas relacionadas con el cuidado: 
Familias con algún miembro con discapacidad 
Familias en riesgo de exclusión social o en situación de vulnerabilidad  

Familias con problemas de conciliación en la que ambos progenitores trabajan.  

 

 

 

  

 _Localidad en la que está empadronado/a:

   Dirección completa:

 C.P.  

 Teléfono de Casa:  

  

  

  

 Curso de estudios: 

NecesidadesEducativasEspeciales/Discapacidad/Alergias/Intoleranciasalimentarias/

para     valorar      el     mejor     modo     de     participación     integrador     en     el     servicio:

ASISTENCIA:PLAZASLIMITADAS:MARQUECON SI
SEMANA5 SEMANA6 SEMANA6 SEMANA7 SEMANA 8

29 DE JUL. 
AL 2 AGOS 

5 A L9 
AGOSTO 

12 AL 16 
AGOSTO 

19 AL 23 
AGOSTO 

26 AL 30
AGOSTO

     

 CON DNI 

AUTORIZO A MI HIJO/HIJA__________________________________

Hago extensiva esta autorización a las decisiones médico-quirúrgicas que sean necesarias adoptar en caso de urgencia, 
bajo la dirección facultativa pertinente. Del mismo modo, me hago responsable de los actos del menor, asumiendo las 
consecuencias, y gastos que se puedan ocasionar. 

AUTORIZO FOTOS: Rodear lo que proceda: SI   NO Autoriza a realizar fotos a su hijo/a, que podrán ser utilizadas, para la Web,

ENTRADA Y SALIDA SINCOMPAÑÍA DE ADULTOS: Rodear lo que proceda: Si NO Autoriza a que el 
Ludoteca de manera autónoma, sin ser recogido por un adulto responsable. (El/la menor deberá tener al menos 7 años de edad

 de 2024. 

Firma del padre, madre o tutor

El cole de María 

El Excmo. Ayuntamiento, en su carácter del responsable de fichero, le informa de que los datos personales que proporcione en respuesta al presente formulario serán incorporados al fichero 

ación sobre personas interesadas en recibir información sobre las actividades, eventos y publicaciones orientadas a la juvent

General deProtecciónde Datos.Dichos datos,serán recogidos ytratados encumplimiento de laLey Orgánica3/2018, de 5 de diciembre de13 de diciembre,de Protecciónde DatosdeCarácterPersonaly el restode lanormativa quela desarrolla.

Delmismomodo, podráejercitar,bajolossupuestosamparadosenlaLey, losderechosdeacceso,rectificación,cancelaciónyoposicióndelosdatosdelficherodirigiéndoseporescritoalasiguientedirección:AyuntamientodelaLocalidad.

AYUNTAMIENTO DE HORMILLEJA 

 
de adjudicación de plazas: 
el Ayuntamiento. 

 

  

  

  

_Localidad en la que está empadronado/a:  

Dirección completa: 

  

   

  

   

   

  

NecesidadesEducativasEspeciales/Discapacidad/Alergias/Intoleranciasalimentarias/ 

para     valorar      el     mejor     modo     de     participación     integrador     en     el     servicio: 

SEMANA 8 

26 AL 30 
AGOSTO 

  

______________________________________________A 

quirúrgicas que sean necesarias adoptar en caso de urgencia, 
me hago responsable de los actos del menor, asumiendo las 

Autoriza a realizar fotos a su hijo/a, que podrán ser utilizadas, para la Web, Blog 

 niño/a salga del Servicio de 
El/la menor deberá tener al menos 7 años de edad). 

Firma del padre, madre o tutor legal 

respuesta al presente formulario serán incorporados al fichero 

ación sobre personas interesadas en recibir información sobre las actividades, eventos y publicaciones orientadas a la juventud, e inscrito a tal efecto en el Registro 

de13 de diciembre,de Protecciónde DatosdeCarácterPersonaly el restode lanormativa quela desarrolla. 

delosdatosdelficherodirigiéndoseporescritoalasiguientedirección:AyuntamientodelaLocalidad. 

PEGAR 
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ALUMNO/A 
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