
 

 

 Ajuntament de 

 La Selva del Camp 

 

Plaça Major, 4 - Telèfon 977 84 40 07 - Fax 977 84 47 14 - 43470 LA SELVA DEL CAMP 

http://www.laselvadelcamp.cat 

 

MATRÍCULA A L'ESCOLA BRESSOL MUNICIPAL EL PONIOL 
CURS 2026-2027 

 
COGNOMS I NOM DE L’INFANT:________________________________________ 
DATA DE NAIXEMENT: ______________________ 
COGNOMS I NOM DEL PARE:____________________________________________ 
DNI PARE: ___________________________ 
COGNOMS I NOM DE LA MARE:__________________________________________ 
DNI MARE: ___________________________ 
e-mail: _______________________________________________________________ 
DOMICILI: ____________________________________________________________ 
POBLACIÓ: _________________________________ TELÈFON: _______________ 
 
DOMICILIACIÓ BANCÀRIA (CODI IBAN): __________ - _________- __________ - ___________ - 
___________ - ____________   (24 dígits) 
 
Marxar amb una  ___X__  allò que correspongui, en el cas d’estar interessat a utilitzar les ampliacions 
horàries, i en relació al servei de menjador: 
 
Ús fixe de l’ampliació horària:             _____ de 8 a 9     _____ de 2/4 9 a 9   _____ d’1 a 2/4 de 2   
                                                                  _____ de 5 a 6     _____ *de 2/4 6 a 6(*segons nombre mínim d’infants inscrits) 
 
        Farà ús del menjador.                      No farà ús del menjador.                  Assistirà algun dia.     
 

        Hem assistit a la jornada de portes obertes de l’escola bressol. 
        No hem assistit a la jornada de portes obertes de l’escola bressol. 
 
Quan preveieu que començareu a fer ús del servei de l’escola bressol (des del mes de setembre, al 
novembre, etc.): ………………………………Assistirà a les tardes? ........... 
 
Autoritzo a l’ajuntament perquè em siguin endeutades les quotes mensuals de l'Escola Bressol pel compte 
o llibreta expressat anteriorment. 
 
Manifesto que accepto que les quotes de l’escola-bressol per la plaça sol·licitada em siguin cobrades a 
partir del moment que el nen/nena compleixi les 16 setmanes, moment a partir del qual tinc la plaça a 
la meva disposició. 
 
La Selva del Camp, ....... de ............. del 20.....     Signatura tutor/a legal 
 
 
PROTECCIÓ DE DADES DE CARÀCTER PERSONAL-. Les seves dades facilitades seran tractades sota la responsabilitat de 
l'AJUNTAMENT DE LA SELVA DEL CAMP, amb CIF P4314700H, situat a la Plaça Major, 4 43470 La Selva del Camp (Tarragona)amb la finalitat de poder gestionar de forma 
adient la relació d’escolarització del seu fill/a o tutelat/da a l’escola bressol municipal i els tràmits administratius que es derivin, així com per a l’enviament d’informació, per a 
qualsevol mitjà (e-mail, whatsapp, sms, etc.) sobre noticies, serveis i/o activitats futures que puguem organitzar, que pugui ser del seu interès, sempre i quan així ho autoritzi 
marcant la casella habilitada a la part inferior, consentiment que podrà revocar en qualsevol moment. Pot contactar amb el nostre Delegat de Protecció de Dades a la direcció 
dpd@laselvadelcamp.cat. Les seves dades seran conservades mentre es mantingui la present relació i el temps necessari per a donar compliment a les obligacions legals i 
contractuals segons la normativa vigent. La base legal pel tractament de les seves dades es fonamentarà en el seu consentiment manifestat amb la signatura d’aquest document 
i en l’execució de la relació contractual subscrita entre ambdues parts i no seran cedides a tercers, menys en aquells casos previstos legalment. Pot exercir els drets d’accés, 
rectificació, supressió, limitació, portabilitat i oposició de forma escrita al domicili social abans esmentat o via e-mail a dpd@laselvadelcamp.cat, adjuntant fotocòpia de document 
oficial que l’identifiqui. Pot obtenir més informació sobre els seus drets a la pàgina web de l’Autoritat Catalana de Protecció de Dades, així com presentar una reclamació a aquest 
organisme de considerar-ho oportú. 

AUTORITZO l’enviament d’informació a l’escola bressol SI    NO        
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