
 C.E.I. MUNICIPAL DE VILADRAU 

“LES PAITIDES”                                                                                             

                                                                                                                  CODI 17007944 

 

 

 

 

 

Alumne: (nom i cognoms)................................................................................................... 

Data de naixement .............................................................................................................. 

Ha estat escolaritzat anteriorment?      Sí Centre:................................................................ 

                                          No 

Nom del pare ...................................................................................................................... 

Nom de la mare .................................................................................................................. 

Domicili ............................................................................................................................. 

Telèfon domicili: ........................ ..                     Telèfon contacte..................................... 

             e-mail.................................................... 

 

Horari: 

Matí de 8,30 a 12,00 hores i tarda de 15 a 17,30 hores...............    170,00 euros /mes  

Assegurança, matricula i material...............................................      80,00 euros/curs 

 

   dinar ......................................   ................... fix ................... 

 

Dades d'interès: 

Necessita alguna atenció especial ....................................................................................... 

Pren algun medicament ...................................................................................................... 

Pateix alguna al·lèrgia (medicament, aliment) ................................................................... 

Altres dades: ....................................................................................................................... 

 

Documentació que s'adjunta: 

    Fotocòpia llibre de família  

    Fotocòpia fulla de vacunacions 

     2 fotografies tamany carnet de l'alumne 

Viladrau, ............ d ...........................de ...........................(signatura)  

 
Se l’informa que les seves dades seran incorporades en un fitxer automatitzat nomenat “gestió administrativa” propietat de 

l’Ajuntament de Viladrau, amb la finalitat de donar compliment a la sol·licitud realitzada. Així mateix, el fitxer compleix amb la 
normativa vigent establerta per la Llei Orgànica 15/1999, de 13 de desembre de Protecció de Dades de Caràcter Personal. Queda 

informat que per exercitar el dret d’accés, rectificació, cancel·lació i oposició podrà sol·licitar-ho directament per correu o 

personalment a l’adreça l’Ajuntament. 

 

 

Servei subvencionat per la Diputació de Girona                  
 

  

MATRICULA CURS ESCOLAR 2020-2021 

 

 

 

 

 

 



 C.E.I. MUNICIPAL DE VILADRAU 

“LES PAITIDES”                                                                                             

                                                                                                                  CODI 17007944 

 

 

OOrrddeennaannççaa  nnúúmm..  1144::  TTaaxxaa  ppeerr  pprreessttaacciióó  sseerrvveeii  eessccoollaa  bbrreessssooll  

  

AArrttiiccllee  66  QQuuoottaa  ttrriibbuuttààrriiaa::  

  

11..  LLaa  qquuaannttiiaa  ddee  llaa  ttaaxxaa  eess  ddeetteerrmmiinnaarràà  aapplliiccaanntt  lleess  ttaarriiffeess  sseeggüüeennttss::  

  

TTaarriiffaa  11..  SSeerrvveeii  eessccoollaa  bbrreessssooll    ((ddee  ddiilllluunnss  aa  ddiivveennddrreess))    

--  AAtteenncciióó  ddeellss  nneennss,,eenn  hhoorraarrii  ddee  88,,3300--1122’’0000  hhoorreess  ii  ddee  1155--1177’’3300  hhoorreess  117700,,0000  €€//mmeess  

--  MMaatteerriiaall  eessccoollaarr,,  aasssseegguurraannççaa  ii  mmaattrriiccuullaa      8800,,0000  €€//  ccuurrss    

--  MMaattiinnss  ddee  88’’3300  aa  1122’’0000  112255,,0000  €€//mmeess**  

--  TTaarrddeess  ddee  1155  aa  1177’’3300    9955,,0000  €€//mmeess**  

    

TTaarriiffaa  22..    SSeerrvveeii  MMeennjjaaddoorr  EEuurrooss//ddiiaa  

  --  FFiixxeess  ::    ((ttoott  eell  ccuurrss  eessccoollaarr))  DDiinnaarr  mmeess  vviiggiillàànncciiaa  mmeennjjaaddoorr                                                                                              111100,,0000  €€//mmeess  

  --  EEvveennttuuaallss::  ((ddiieess  eessppoorrààddiiccss))  DDiinnaarr  mmeess  vviiggiillàànncciiaa  mmeennjjaaddoorr                                        88,,0000  €€//ddiiaa  

  

* Aquestes dues opcions només són possibles si queden places una vegada matriculats 

tots els que opten a la jornada complerta. 

2.- Els preus de vigilància i menjador fixes s’aplicaran íntegrament per mesos, només es 

disminuirà el cost a partir del 3er dia de no utilitzar el servei. 

3.- La manca de comunicació de la no assistència al menjador abans de les 10,30 no 

permetrà descomptar el servei. 

4.- Bonificacions: Assistència de 2 germans a cadascun s’aplicarà un descompte del 

10% de la quota escolar (tarifa 1). 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Servei subvencionat per la Diputació de Girona                  
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................................................................, autoritzo la domiciliació bancària dels rebuts 

que presenti l'Ajuntament de Viladrau, relatius a la llar d'infants, fins a nou avís. 

 

Entitat bancària ............................................................................................. 

N. IBAN  i Compte........................................................................................ 

Titular del compte: ...................................................................................... 

 

 

Viladrau, ....................d ................................ de ..................... 

 

Signatura del titular 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

Servei subvencionat per la Diputació de Girona                  

 


