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C.E.I.P. “COUCEIRO FREIJOMIL”

Código de centro: 15013503
                     
Avda. do peirao  s/n 15600 Pontedeume        

                                     
Tfno: 881930480 – Fax: 881930483



http://www.edu.xunta.es/centros/ceipcouceirofreijomil

                                    
ceip.couceiro.freijomil@edu.xunta.es             
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AUTORIZACIÓN PARA USO DA IMAXE POLO CENTRO EDUCATIVO





D./Dna.: .................................................................., con D.N.I.:..........................., na miña condición de representante legal do alumno/a................................................................................................................ autorizo o tratamento da súa imaxe, con carácter pedagóxico, en relación coas actividades escolares e extraescolares promovidas polo centro e polos responsables e autoridades educativas na páxina web ou blogs do centro ou institucional, na revista escolar, en medios de comunicación ou en redes sociais relacionadas co centro, sempre coa única finalidade de dar a coñecer as actividades desenvolvidas no mesmo.


Asinado:                                                     Pontedeume..........de....................de..............

















CLÁUSULA DE INFORMACIÓN SOBRE PROTECCIÓN DE DATOS





En cumprimento do disposto no artigo 5 da Lei orgánica 15/1999, do 13 de decembro, de protección de datos de carácter persoal, infórmaselle de que os datos persoais facilitados quedarán rexistrados nun ficheiro de titularidade de Consellería de Cultura, Educación e Ordenación Universitaria da Xunta de Galicia co obxecto de xestionar o presente procedemento. A persoa interesada poderá exercer os dereitos de acceso, rectificación, cancelación e oposición ante a Secretaría Xeral Técnica da Consellería de Cultura, Educación e Ordenación Universitaria, como responsable do ficheiro, solicitándoo ante a Secretaría Xeral Técnica da Consellería de Cultura, Educación e Ordenación Universitaria, edificio administrativo de San Caetano, S/N, 15781, Santiago de Compostela, ou mediante o envío dun correo electrónico a � HYPERLINK "mailto:sxt.cultura.educacion@xunta.es" �sxt.cultura.educacion@xunta.es�. 











AUTORIZACIÓN PARA A PARTICIPACIÓN EN ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS NA CONTORNA





D./Dna.:.................................................................................................. pai/nai/titor/a do/a alumno/a:................................................................................... de  ................... nivel.


AUTORIZO ao/a meu/miña fillo/a a saír do recinto escolar, acompañado polos seus mestres e compañeiros, para realizar as actividades escolares e visitas programadas na localidade para o estudo do medio sociocultural.


Asinado:                                                   Pontedeume..........de....................de..............                





                             














FICHA DE DATOS MÉDICOS-SANITARIOS DO ALUMNADO





Indicar neste apartado calquera medicación, enfermidade, alerxia, etc..., padecida polo alumno/a que considere debe ser coñecida polo centro.


..........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................








Esta ficha débeselle devolver ao titor/a do alumno/a, tanto no caso de autorización como de non autorización.


