
                                    
 

En cumprimento da Lei orgánica 15/1999, do 13 de decembro, de protección de datos de carácter persoal e o seu  regulamento de 
desenvolvemento RD1720/2007, indicámoslle que os datos persoais que vostede nos facilita de forma voluntaria por calquera dos 
nosos medios de recollida de información serán incorporados a ficheiros automatizados e/ou manuais de tratamento de datos de 
carácter persoal debidamente inscritos na Axencia Española de Protección de Datos. Os ditos ficheiros teñen  como única 
finalidade a xestión de datos persoais dentro das súas atribucións como Administración local e outras necesarias para o seu 
funcionamento interno por parte de CONCELLO DE MELIDE, titular destes segundo a disposición publicada no BOP da Coruña – 
n.º 37, publicado o 25 de febreiro de 2015.  

Os datos incorporados neles serán tratados de forma confidencial e só serán cedidos nos casos legalmente previstos. Se a 
comunicación dos seus datos requirise do seu expreso consentimento, seralle debidamente solicitado.  

Os datos que nos facilitaron con anterioridade a esta comunicación serán tamén incorporados  aos nosos ficheiros, coas 
finalidades descritas e sen prexuízo da posibilidade de exercitar os seus dereitos de acceso, rectificación, oposición ou cancelación, 
mediante escrito  (presentando fotocopia DNI) dirixido  a: REXISTRO XERAL DO CONCELLO DE MELIDE PRAZA DO CONVENTO N.º 5, 
15800- MELIDE (A CORUÑA) 

 

 
Praza do Convento, 5 -15800 MELIDE (A Coruña) 

Tfno: 981505003 – Fax: 981506203 
www.concellodemelide.gal 

 

SOLICITUDE DE ACEPTACIÓN DE MATRÍCULA CURSO 2022/2023 

DATOS DA NAI/PAI/TITORA/OR LEGAL: 
Nome Primeiro apelido Segundo apelido NIF/NIE 
 
 

   

    
    

ACEPTO FORMALIZAR A MATRÍCULA NA ESCOLA INFANTIL 
MUNICIPAL DE MELIDE PARA O CURSO 2022/2023 
 

   

   

DATOS DA/O NENA/O 
Nome Primeiro apelido Segundo apelido Data de nacemento 
 
 

   

Co seguinte horario de asistencia á escola e os servizos solicitados 

 Media Xornada de:                   a:  
      
 Media Xornada +1h. de:  a:  
      
 Xornada completa de:  a:  
 Servizo de comedor Si  Non  
 Servizo de almorzo Si  Non  
      
 Servizo de comedor Si  Non  
      
 Servizo de merenda Si  Non  

 

   Acepto as normas recollidas no Regulamento de Réxime Interno da Escola 
Infantil Municipal de Melide, e a opción dos servizos elixidos na solicitude 
de renovación de praza ou na de novo ingreso, tanto o que se refire ao tipo 
de xornada como ao servizo  de comedor, manterase durante todo o curso.  

   

E para que así conste aos efectos oportunos asino, en  Melide  a ...... de ....... de 20....... 

A/o interesado/a…………….....................................…………………………………….. 

  



                                    
 

En cumprimento da Lei orgánica 15/1999, do 13 de decembro, de protección de datos de carácter persoal e o seu  regulamento de 
desenvolvemento RD1720/2007, indicámoslle que os datos persoais que vostede nos facilita de forma voluntaria por calquera dos 
nosos medios de recollida de información serán incorporados a ficheiros automatizados e/ou manuais de tratamento de datos de 
carácter persoal debidamente inscritos na Axencia Española de Protección de Datos. Os ditos ficheiros teñen  como única 
finalidade a xestión de datos persoais dentro das súas atribucións como Administración local e outras necesarias para o seu 
funcionamento interno por parte de CONCELLO DE MELIDE, titular destes segundo a disposición publicada no BOP da Coruña – 
n.º 37, publicado o 25 de febreiro de 2015.  

Os datos incorporados neles serán tratados de forma confidencial e só serán cedidos nos casos legalmente previstos. Se a 
comunicación dos seus datos requirise do seu expreso consentimento, seralle debidamente solicitado.  

Os datos que nos facilitaron con anterioridade a esta comunicación serán tamén incorporados  aos nosos ficheiros, coas 
finalidades descritas e sen prexuízo da posibilidade de exercitar os seus dereitos de acceso, rectificación, oposición ou cancelación, 
mediante escrito  (presentando fotocopia DNI) dirixido  a: REXISTRO XERAL DO CONCELLO DE MELIDE PRAZA DO CONVENTO N.º 5, 
15800- MELIDE (A CORUÑA) 

 

 
Praza do Convento, 5 -15800 MELIDE (A Coruña) 

Tfno: 981505003 – Fax: 981506203 
www.concellodemelide.gal 

 

 

 

AUTORIZACIÓN BANCARIA 

 

D. /Dª………………………….………………………………………………………….. 

Con DNI…………………….., con enderezo:................................................................... 

Pai / nai/ titor/a do alumno/a:.............................................................................................. 

AUTORIZO: 

A que se cargue na miña conta bancaria, no Banco/Caixa:.............................................. 

Nº........................................................................................................................................ 

Os recibos correspondentes a taxa mensual e os servizos utilizados polo meu fillo/a na 
escola infantil. 

En Melide a ….. de ….. 20..... 

 

 

 

Asino: 

 

  



                                    
 

En cumprimento da Lei orgánica 15/1999, do 13 de decembro, de protección de datos de carácter persoal e o seu  regulamento de 
desenvolvemento RD1720/2007, indicámoslle que os datos persoais que vostede nos facilita de forma voluntaria por calquera dos 
nosos medios de recollida de información serán incorporados a ficheiros automatizados e/ou manuais de tratamento de datos de 
carácter persoal debidamente inscritos na Axencia Española de Protección de Datos. Os ditos ficheiros teñen  como única 
finalidade a xestión de datos persoais dentro das súas atribucións como Administración local e outras necesarias para o seu 
funcionamento interno por parte de CONCELLO DE MELIDE, titular destes segundo a disposición publicada no BOP da Coruña – 
n.º 37, publicado o 25 de febreiro de 2015.  

Os datos incorporados neles serán tratados de forma confidencial e só serán cedidos nos casos legalmente previstos. Se a 
comunicación dos seus datos requirise do seu expreso consentimento, seralle debidamente solicitado.  

Os datos que nos facilitaron con anterioridade a esta comunicación serán tamén incorporados  aos nosos ficheiros, coas 
finalidades descritas e sen prexuízo da posibilidade de exercitar os seus dereitos de acceso, rectificación, oposición ou cancelación, 
mediante escrito  (presentando fotocopia DNI) dirixido  a: REXISTRO XERAL DO CONCELLO DE MELIDE PRAZA DO CONVENTO N.º 5, 
15800- MELIDE (A CORUÑA) 

 

 
Praza do Convento, 5 -15800 MELIDE (A Coruña) 

Tfno: 981505003 – Fax: 981506203 
www.concellodemelide.gal 

 

 

AUTORIZACIÓN PARA A ADMINISTRACIÓN DE ALIMENTOS 

 
Nome e apelidos do pai/nai ou titor/a legal __________________________________________ 
Nome do Neno/a _______________________________________________________________ 
DNI do pai/nai ou titor/a legal ____________________________________________________ 
 
AUTORIZO 
 
Ao persoal da Escola Infantil Municipal de Melide a proporcionar os alimentos que achego cada 
día á escola para alimentar ao meu fillo/a. 
Para iso comprométome a levar os alimentos segundo as medidas hixiénicas establecidas, isto é: 
envasados en recipientes axeitados e correctamente identificados coa data de consumo, nome e 
apelidos do neno/a e transportados en recipientes isotérmicos que manteñan a temperatura 
axeitada e con indicación de se precisan ou non refrixeración. 
 
DECLARO 
 
Que fun informado/a pola dirección da Escola Infantil do servizo de cociña que ofertan e polo 
tanto teño a posibilidade de que sexan administrados ao meu fillo/a os alimentos que achego 
elaborados na casa. 
Coñezo o proceso de almacenamento, conservación e posterior administración dos mesmos que 
se realiza na escola. 
Eximo totalmente á escola infantil e ao seu equipo educativo das consecuencias derivadas da 
inadecuada elaboración,  envasado, temperatura, etiquetado e transporte de alimentos, 
asumíndoas como responsabilidade miña. 
É para que así conste asino a presente autorización/declaración. 
 
 En _____________ a ____ de ___________ de ________ 
 

Asinado 

  



                                    
 

En cumprimento da Lei orgánica 15/1999, do 13 de decembro, de protección de datos de carácter persoal e o seu  regulamento de 
desenvolvemento RD1720/2007, indicámoslle que os datos persoais que vostede nos facilita de forma voluntaria por calquera dos 
nosos medios de recollida de información serán incorporados a ficheiros automatizados e/ou manuais de tratamento de datos de 
carácter persoal debidamente inscritos na Axencia Española de Protección de Datos. Os ditos ficheiros teñen  como única 
finalidade a xestión de datos persoais dentro das súas atribucións como Administración local e outras necesarias para o seu 
funcionamento interno por parte de CONCELLO DE MELIDE, titular destes segundo a disposición publicada no BOP da Coruña – 
n.º 37, publicado o 25 de febreiro de 2015.  

Os datos incorporados neles serán tratados de forma confidencial e só serán cedidos nos casos legalmente previstos. Se a 
comunicación dos seus datos requirise do seu expreso consentimento, seralle debidamente solicitado.  

Os datos que nos facilitaron con anterioridade a esta comunicación serán tamén incorporados  aos nosos ficheiros, coas 
finalidades descritas e sen prexuízo da posibilidade de exercitar os seus dereitos de acceso, rectificación, oposición ou cancelación, 
mediante escrito  (presentando fotocopia DNI) dirixido  a: REXISTRO XERAL DO CONCELLO DE MELIDE PRAZA DO CONVENTO N.º 5, 
15800- MELIDE (A CORUÑA) 

 

 
Praza do Convento, 5 -15800 MELIDE (A Coruña) 

Tfno: 981505003 – Fax: 981506203 
www.concellodemelide.gal 

 

 

AUTORIZACIÓN FOTOGRÁFICA 

 

 

D. /Dª………………………….………………………………………………………….. 

Con DNI………………………………. Autorizo ó persoal da Escola infantil a 
fotografar e exponer o meu fillo/a………………………………....................................... 

nas distintas actividades que se leven a cabo no centro. 

En Melide a ….. de ….. 20 

 

 

 

Asino: 

  



                                    
 

En cumprimento da Lei orgánica 15/1999, do 13 de decembro, de protección de datos de carácter persoal e o seu  regulamento de 
desenvolvemento RD1720/2007, indicámoslle que os datos persoais que vostede nos facilita de forma voluntaria por calquera dos 
nosos medios de recollida de información serán incorporados a ficheiros automatizados e/ou manuais de tratamento de datos de 
carácter persoal debidamente inscritos na Axencia Española de Protección de Datos. Os ditos ficheiros teñen  como única 
finalidade a xestión de datos persoais dentro das súas atribucións como Administración local e outras necesarias para o seu 
funcionamento interno por parte de CONCELLO DE MELIDE, titular destes segundo a disposición publicada no BOP da Coruña – 
n.º 37, publicado o 25 de febreiro de 2015.  

Os datos incorporados neles serán tratados de forma confidencial e só serán cedidos nos casos legalmente previstos. Se a 
comunicación dos seus datos requirise do seu expreso consentimento, seralle debidamente solicitado.  

Os datos que nos facilitaron con anterioridade a esta comunicación serán tamén incorporados  aos nosos ficheiros, coas 
finalidades descritas e sen prexuízo da posibilidade de exercitar os seus dereitos de acceso, rectificación, oposición ou cancelación, 
mediante escrito  (presentando fotocopia DNI) dirixido  a: REXISTRO XERAL DO CONCELLO DE MELIDE PRAZA DO CONVENTO N.º 5, 
15800- MELIDE (A CORUÑA) 

 

 
Praza do Convento, 5 -15800 MELIDE (A Coruña) 

Tfno: 981505003 – Fax: 981506203 
www.concellodemelide.gal 

 

 

 

AUTORIZACIÓN RECOLLIDA DE NENOS/AS 

 

 

Don/dona…………………………………………………………………………………………………….. 

Con DNI…………………………………………………  Pai, nai ou representante legal do 
neno/a……………………………………………………………………………………………………………… 

AUTORIZO: 

A……………………………………………………………………………………………………………………. 

Con DNI……………………………………………, a recoller o meu fillo/a na Escola 
Infantil Municipal de Melide 

 

 

 

Asino:  

  



                                    
 

En cumprimento da Lei orgánica 15/1999, do 13 de decembro, de protección de datos de carácter persoal e o seu  regulamento de 
desenvolvemento RD1720/2007, indicámoslle que os datos persoais que vostede nos facilita de forma voluntaria por calquera dos 
nosos medios de recollida de información serán incorporados a ficheiros automatizados e/ou manuais de tratamento de datos de 
carácter persoal debidamente inscritos na Axencia Española de Protección de Datos. Os ditos ficheiros teñen  como única 
finalidade a xestión de datos persoais dentro das súas atribucións como Administración local e outras necesarias para o seu 
funcionamento interno por parte de CONCELLO DE MELIDE, titular destes segundo a disposición publicada no BOP da Coruña – 
n.º 37, publicado o 25 de febreiro de 2015.  

Os datos incorporados neles serán tratados de forma confidencial e só serán cedidos nos casos legalmente previstos. Se a 
comunicación dos seus datos requirise do seu expreso consentimento, seralle debidamente solicitado.  

Os datos que nos facilitaron con anterioridade a esta comunicación serán tamén incorporados  aos nosos ficheiros, coas 
finalidades descritas e sen prexuízo da posibilidade de exercitar os seus dereitos de acceso, rectificación, oposición ou cancelación, 
mediante escrito  (presentando fotocopia DNI) dirixido  a: REXISTRO XERAL DO CONCELLO DE MELIDE PRAZA DO CONVENTO N.º 5, 
15800- MELIDE (A CORUÑA) 

 

 
Praza do Convento, 5 -15800 MELIDE (A Coruña) 

Tfno: 981505003 – Fax: 981506203 
www.concellodemelide.gal 

 

 

 

 

 

Don/dona 
….………………………………………………………………………………………… 

con D.N.I.: .......……………….……….., como pai/nai/representante legal do alumno/a 
da Escola Infantil Municipal  …………………………………………….                          
…………………………………………………………………………………………… 

Manifesto que son coñecedor/a e acepto as normas de funcionamento da escola infantil 
municipal de Melide (RRI) debidamente visadas pola Inspección de Centros da 
Consellería de Familia e Benestar atopándose a disposición dos usuarios nas oficinas da 
escola e publicadas no BOP o 15 de febreiro de 2019. 

E para que conste e xurda os efectos oportunos, asino a presente  en Melide,  a.....        
de .............. de ........ 

 

 

Asino: 

 

 

 

 


