
  
 

Rúa Xasmíns, s/n - 15704 Santiago de Compostela 

Tfno.: 981 543 178   

Correo-e: ceip.lopez.ferreiro@edu.xunta.gal 

Código de centro: 15015676 

   

 
 

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 que facilite neste formulario quedarán rexistrados nun ficheiro de titularidade 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.   

 

 

ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS E EXTRAESCOLARES    

 AUTORIZACIÓN OU DENEGACIÓN 

 

O/A asinante _______________________________________________________________________________________________ 

con DNI _________________________________, na miña condición de  pai/nai ou   titor/a legal do 

alumno/a  _____________________________________________________________________________________________  con 

data de nacemento _____________________ 

 

            SI AUTORIZO           NON AUTORIZO   
(MÁRQUESE CUN  X  O QUE SE DESEXE EXPRESAR)   

 
A PARTICIPAR no conxunto das actividades complementarias e extraescolares organizadas e 
desenvolvidas polo profesorado do CEIP "LÓPEZ FERREIRO" que figuran na Programación Xeral 
Anual do centro. 

   

 Santiago de Compostela a _____ do mes de ___________________ do __________.   
 

    
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

No caso de actividades extraescolares que excedan o horario lectivo habitual será obrigatoria a 
autorización escrita previa do pai/nai/titor do alumnado para esa saída en concreto. O alumnado que 
non participe debe asistir á escola  igualmente, onde será atendido co horario normal.   

 

 

Sinatura do pai/nai/titor 

 

 

 

Asdo.: 

NOME COMPLETO E APELIDOS CON LETRA CLARA   

NOME COMPLETO E APELIDOS CON LETRA CLARA   


