
 

PREINSCRIPCIÓ - Curs 2024-2025 
 

Sensibi l it zac ió  i  expr ess ió  musica l  -  SE 4  
(any de naixement 2020 )  

 
 

DADES DEL SOL·LICITANT (pare, mare, tutor/a legal o persona encarregada de la guarda) 
 
Nom i cognoms/raó social __________________________________________________________________ 
NIF/NIE _________________________________ 
Adreça _____________________________________________ Núm. _______ Pis ________Porta _______ 
Municipi __________________________________ Codi Postal ____________  
Telèfon mòbil_____________________________ E-mail _________________________________________ 
 

 
DADES DE L’/LA ALUMNE/A 
 
Cognoms _______________________________________________________________________________ 
Nom _____________________________________ NIF/NIE (si en té) _______________________________ 
Data de naixement ________________________ 
Nom de l’Escola infantil d’on prové _______________________________________________________ 

 
 

EXPOSO 
 

 L’/la alumne/a està empadronat/da a Cornellà de Llobregat 
L’/la alumne/a està inscrit a la llista d’espera del curs anterior? 
Som família nombrosa 
Som família monoparental 
El pare, la mare o el/la tutor/a legal són beneficiaris de la RMI 

 

 

 

 

 
 
DADES COMPLEMENTÀRIES 
 

 L’/la alumne/a té germans, pare, mare que siguin alumnes de l’Escola i que hagin fet la reserva de 
plaça pel curs 2024/2025 

En cas afirmatiu, relacionar (Nom i cognoms, vincle familiar) 
 
 

MATÈRIES DEL CURS 
 

Llenguatge Musical, 60 minuts - Dijous, de 17:30h a 18:30h 
Optativa. Musicoteràpia (es podrà cursar un màxim de 4 anys consecutius) 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 



 
 

La persona sotasignat reconeix que ha consultat el reglament que regula el procés de PREINSCRIPCIÓ, MATRÍCULA i 

SORTEIG PÚBLIC de l’Escola Municipal de Música Roser Cabanas així com els impresos necessaris per a tot el procés i la 

informació necessària per conèixer el funcionament del centre i les seves normes. En aquest mateix acte, autoritza a l’Escola 

Municipal de Música Roser Cabanas de Cornellà a fer servir, d’acord amb la normativa vigent, les imatges fotogràfiques i 

enregistraments de vídeo del meu fill, de la meva filla o de mi mateix per fer difusió de les activitats al seu espai web i en 

fotografies físiques dintre i fora de l’escola al llarg dels cursos que romangui en aquesta i en anys posteriors. 

 
 

No autoritzo a l’Escola Municipal de Música Roser Cabanas de Cornellà a fer servir d’acord amb la normativa vigent les 

imatges fotogràfiques i enregistraments de vídeo del meu fill, de la meva filla o de mi mateix per fer difusió de les activitats al seu 

espai web i en fotografies físiques dintre i fora de l’escola al llarg dels cursos que romangui en aquesta i en anys posteriors. 

 
 
 
 
 

Signatura del/la pare/mare, del/la tutor/a legal                
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
                             

 
De conformitat amb el que preveu la legislació vigent en matèria de Protecció de Dades de Caràcter Personal, Llei 3/2018, de 5 de desembre de 
Protecció de Dades i Garantia dels Drets Digitals, i el Reglament 2016/679 del Parlament Europeu i del Consell, de 27 d’abril del 2016, s’informa a 
la persona interessada que les dades facilitades seran incloses en el corresponent fitxer automatitzat de l’Ajuntament pel seu tractament 
informàtic. Podeu exercir els vostres drets previstos sobre les dades personals que faciliteu, fent-nos arribar la vostra sol·licitud mitjançant 
instància presentada davant el Registre General d’entrada d’aquest Ajuntament. 
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