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L
Ajuntament

()
del Masnou

Ajuntament del Masnou
Prat de la Riba, 1
08320 El Masnou
Tel. 93 557 17 00

www.elmasnou.cat

SOL-LICITUD DE PREINSCRIPCIO A L'ESCOLA MUNICIPAL DE

MUSICA CURS 2020-2021

Dades de I'alumne/a

Cognoms i nom

DNI, NIF, NIE, passaport

escolaritzat/da

Domicili NUm. Pis Porta
Poblacio Comarca Codi postal Teléfon 1
Teléfon 2 Escola/institut on esta  Correy electronic Data de naixement

Dades del pare, la mare, el tutor o la tutora

Cognoms i nom

DNI, NIF, NIE, passaport

Cognoms i nom

DNI, NIF, NIE, passaport

Placa sol:licitada (marque-la amb una X

SENSIBILITZACIO
(nascuts el 2017)

INICIACIO 1
(nascuts el 2016)

INICIACIO 2
(nascuts el 2015)

INICIACIO 3
(nascuts el 2014)

FORMACIO BASICA 1
Alumnes nascuts/des el 2013 i el 2012

FORMACIO BASICA 2

Alumnes nascuts/des fins al 2011

ENGLISH CHOIR (optativa)

FORMACIO BASICA 3

Alumnes nascuts/des fins al 2011

ENGLISH CHOIR (optativa)

CONJUNT A CAPELLA
(optativa + de 13 anys)

CONJUNT INSTRUMENTAL

COR D'ADULTS

LLENGUATGE MUSICAL

INSTRUMENT* (optativa)

*Cal haver triat una de les opcions prévies
abans d'escollir la casella d'instrument.

FORMACIO D'ADULTS (+ de 18 anys)

CONJUNTA'T (+ de 10 anys)

CONJUNT INSTRUMENTAL

ENGLISH CHOIR (optativa)

INSTRUMENT (optativa)

GUITARRA ACORDS (optativa)

FORMACIO AVANGADA (+ de 12 anys)

ENGLISH CHOIR (optativa)

GUITARRA ACORDS (optativa)

ENGLISH CHOIR (+ de 10 anys)

CONJUNT A CAPELLA (+ de 13 anys)

INSTRUMENT

Unicament per a alumnes de Formacié basica i Formacio avangada, i per a alumnes dels programes Conjunta't i Formacié d'adults que triin Iinstrument com a
matéria optativa. Numereu-los de I'1 al 5, d'acrd amb la preferéncia (I'1 és la vostra primera opci6 i el 5 I'Gltima)

FLAUTA TRAVESSERA TROMPETA SAXO CLARINET VIOLI
GUITARRA / )

VIOLONCEL GUITARRA BATERIA | PERCUSSIO PIANO CANT *
ELECTRICA
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Dades a l'efecte del barem (marqueu amb una X les que corresponguin

Ser resident o estar escolaritzat/ada al Masnou.

Nom del centre Curs i nivell:

Tenir el domicili del lloc de treball al Masnou (si no es resideix al Masnou).

Tenir algun membre de la familia matriculat a TEMUMM.

Haver participat en tallers de curta durada organitzats per 'lEMUMM.

Altres dades d'interés

Familia nombrosa o monoparental

Documentacié que cal presentar

- Fotocopia del DNI de la persona sol-licitant (si és menor d’edat del pare/mare/tutor) o de la targeta de residéncia
on consta el NIE si es tracta de persones estrangeres

- L'original i una fotocopia de la targeta sanitaria individual (TSI ).

Si s’al-lega proximitat en el domicili:

-Certificat de convivéncia de 'alumne o I'alumna

-Certificat conforme I'alumne esta escolaritzat al Masnou (emés per I'escola o linstitut)

-Quan per aquest criteri es consideri el domicili del lloc de treball: copia del contracte laboral o d'un certificat emes
a aquest efecte per I'empresa. En el cas de treballadors en régim d'autdbnoms, es té en compte el domicili acreditat
a I'Agéncia Tributaria i s'acredita amb una copia del formulari de la declaracié censal d'alta, modificaci6 i baixa en

el cens d'obligats tributaris (model 036).

Signatura,

El Masnou,....... de/d ..o, de 202.....

INFORMACIO EN MATERIA DE PROTECCIO DE DADES:
Us informem que, d'acord amb el que estableix larticle 13 del Reglament (UE) 2016/679, relatiu a la protecci6 de les persones fisiques,

i larticle 11 de la Llei organica 3/2018, de 5 de desembre, de proteccié de dades personals i garantia dels drets digitals, les vostres dades seran
tractades per part de I'’Ajuntament del Masnou, que n’és el responsable, com segueix:

Ajuntament del Masnou

dpd@elmasnou.cat

Pg. de Prat de la Riba, 1 Dades de contacte del
Eelstpontsable " 08320 El Masnou delegat de Proteccié |Pg. de Prat de la Riba, 1
el tractament: Tel. 93 557 17 00 de Dades: 08320 El Masnou
ajuntament@elmasnou.cat Tel. 93 557 17 00
A Gestionar la preinscripcid a les escoles bressol publiques, activitat dins de I'exercici de les competéncies i funcions
Finalitat del ) . - o . L
tractament: assumides per I'Ajuntament. La negativa a aportar aquestes dades personals implica la impossibilitat de dur a terme la
ractament: finalitat esmentada.
Legitimacio: La legitimacié per al tractament de les vostres dades és I'exercici de poders publics conferits a I’Ajuntament.
Destinacio: Les vostres dades només seran cedides amb el vostre consentiment o si ho autoritza una llei.

Podeu exercir, en tot cas i davant d'aquest organisme, els drets d'accés, rectificacié, supressio, portabilitat, oposicid,
limitaci6, a retirar el consentiment atorgat si escau, i a no ser objecte de decisions individualitzades automatitzades.
Tots s6n reconeguts i conferits per la legislacié vigent en materia de proteccié de dades. Cal que envieu la vostra
Drets: sol-licitud al delegat de Protecci6 de Dades o mitjangcant els tramits disponibles a la seu electronica:
https://www.seu-e.cat/web/elmasnou

Si ho estimeu oportd, podeu presentar una reclamacié davant I'Autoritat Catalana de Protecci6 de Dades
(APDCAT) a través del web: http://apdcat.gencat.cat/ca/drets_i_obligacions/reclamar_i_denunciar/

Termini de . . L . .
conservacio: El temps necessari per donar compliment a les obligacions legals segons la normativa vigent en cada moment.
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