
DADES DEL NEN/A
Nom*

CURSET DE NATACIÓ (TARDA)

Municipi*

RESPONSABLE O RESPONSABLES QUE RECOLLIRAN EL/LA NEN/A A LA SORTIDA:

Primer Cognom*

Naixement 00/00/00*Segon Cognom*

Nom Cognom DNI

QUINES SETMANES VINDRÀ?

1a setmana: 
23 al 27 de juny

2a setmana: 
30 de juny al 4 de juliol

INSCRIPCIÓ AL CURSET Del 23 de juny a l'1 d'agost. Preu 110,00€

15.30 a 16.30h: 3r a 4t d'ESO (2009-2016) 
16.30 a 17.30h: i3 i i4 (2020-2021)
17.30 a 18.30h: i5, 1r i 2n (2017-2019)

3a setmana:
7 al 11 de juliol

4a setmana: 
14 al 18 de juliol

5a setmana:
21 al 25 de juliol

6a setmana:
28 de juliol a l'1 d'agost

Fins al dilluns 9 de juny - inscripcions a 60,00€/setmana
Descompte de 2,00€ / setmana a partir del segon germà, família nombrosa o monoparental.

Fora del període d’inscripcions, continuaran obertes subjectes a disponibilitat de places i 
amb un increment de preu de 5,00€ per setmana/participant.

Servei d'acompanyament gratuït al menjador i a les activitats de tarda del Casal Municipal 
de Matins d'Art.

Curs* Samarreta*

Nom Cognom DNI

Nom Cognom DNI

Nom Cognom DNI

Nom Cognom DNI

DADES DEL TUTOR/A
Nom*

Número de compte*

Primer Cognom*

Població*

Segon Cognom*

Correu*

Tel mòbil1*

Tel mòbil2

CP*

DNI* Parentiu*

972206149Per a qualsevol consulta,
contacteu amb nosaltres:

administracio@cegirones.cat

Seguint la política de devolucions recollida a la normativa, sol·licitem el número de compte per poder fer-les efectives en
cas que sigui necessari. 

Accepta la normativa* 

INSCRIPCIONS PRESENCIALS
el dilluns 2 de juny de 9.00 a 13.00h al Pavelló Municipal

REUNIÓ INFORMATIVA PER A FAMÍLIES
el dimecres 18 de juny a les 20.00h al Pavelló Municipal

Sap 
nedar?* 

Té alguna 
discapacitat?*

Autoritzo que el/la meu/va fill/a pugui sortir sol/a 
de l’activitat sense cap acompanyant

Autorització
drets d’imatge*

Per obtenir els descomptes com a família nombrosa o monoparental cal
adjuntar obligatòriament el document acreditatiu.

Cal adjuntar obligatòriament les fotocòpies
del llibre de vacunes actualitzat i de la targeta CatSalut

DOCUMENTACIÓ

OBSERVACIONS MÈDIQUES: Al·lèrgies, discapacitat, malalties, medicacions...

Guardeu aquest arxiu degudament omplert i envieu-lo a
administracio@cegirones.cat, juntament amb les fotocòpies de la

targeta sanitària i el llibre de vacunes

CASAL ESPORTIU LLAGOSTERA

https://inscripcions.cegirones.cat/pdf/normativa-llagostera-2025.pdf
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