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Instituto Técnico Industrial

EXTRAESCOLAR COCINA ITM 2023
(Para nin@s de 6 a 15 anos)

Aprende, diviértete y disfruta cocinando y degustando tus primeras recetas acompafiado de profesores
con gran experiencia profesional y docente y dirigido por el Chef Rubén Morote.

> INSTALACIONES:

Instituto Técnico Industrial de Miranda de EBRO. Ctra. de Ordn, 28 — Miranda de Ebro

» HORARIO:

Los lunes de 18:00 a 20:00

» FECHAS: Organizado por trimestres

e Trimestre 1 (del 09/10/23 al 18/12/23)
e Trimestre 2 (del 15/01/24 al 18/03/24)
e Trimestre 3 (del 08/04/24 al 10/06/24)

> INSCRIPCIONES:

Con la matricula debidamente cumplimentada y firmada hay que enviar:

> PRECIOS:

Fotocopia del DNI del nifio/nifia, en caso de tenerlo.

Fotocopia del DNI del Padre / Madre / Tutor

Fotocopia de la Tarjeta de |la Seguridad Social o Seguro Privado.
Fotocopia de transferencia bancaria/Justificante de pago.

150€/nifio (trimestre completo)
Descuento del 10% para familias a partir del primer hermano (135€/nifio trimestre
completo)

El pago se debe realizar mediante los siguientes medios:

> Transferencia bancaria (ES03 3060 0007 4910 7605 0820);
» Directamente en el centro

La matricula junto con los documentos solicitados se enviara via correo electronico a la

direccion:

monica.ruiz@itimiranda.com
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DOCUMENTO DE MATRICULA IIM

Instituto Técnico Industrial

Nombre y apellidos del alumno:

Marca con una X las semanas que eliges

I™
Trimestre 1
(del 09/10/23 al 18/12/23)
Trimestre 2
(del 15/01/24 al 18/03/24)
Trimestre 3
(del 08/04/24 al 10/06/24)
CallB: . e PODIACION:. ...
C.Postal........cccoeeeene Edad...........coooo... SEX0..iiiiiiiiiiie Fecha de Nacimiento...........ccouueiiiiiiiie e
Nombre y Apellidos de Padre / MAArE / TUIOT:........veer ettt et e e e e ettt e e e e e et e e e e e st b e e ar b ae e e e e nnaeeees
D R = To (T = Lo [T A V(o TR
TE.CaSA...ccccveieeeeeee e MOVII PAAIES. ... .ot ettt e et e e e e et e e e e e e aeees
= Y 1 SRR
SALUD
ALEIGIAS/INTOIBIANCIA. .. ..ottt et e t etttk bt ekt e e bt e e e E bt e e et bt e e ket e e e e e e
(0L = Tor o] 3T SRR P OPPPRRTPPPPN

Si es propenso a enfermedades (Indicar enfermedades crénicas o de larga duracion)

Aldia....ccccooeiiinns PeNdIENtE 08 VACUNES:......cc.viiiiiiii et
El alumno tiene actualmente algln tratamiento? NO...coviee RS IO Cual?(Adjuntar)............
Tiene seguro médico?  No......, Si....... , Compafiia.......ccccovvviiiinnn, NOPONIZA. ...
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Indiquenos cualquier otro dato relevante respecto a la salud de su hijo/a



DOCUMENTO DE MATRICULA IIM

Instituto Técnico Industrial

INFORMACION BASICA SOBRE PROTECCION DE DATOS

Conforme a la normativa vigente en materia de proteccion de datos, le informamos de que el
responsable del tratamiento de sus datos es INSTITUTO TECNICO INDUSTRIAL DE MIRANDA DE
EBRO (en adelante ITM) con la finalidad de gestionar la solicitud de inscripcion del alumno/a en
la actividad ofertadoapor el ITM. Para la correcta prestacion del servicio, sera necesario el
tratamiento de datos de salud del alumno que nos facilite a través del presente formulario.

La legitimacion para el tratamiento de sus datos reside en la ejecucion la relacion existente
entre las partes asi como en el consentimiento del interesado. Necesitamos que marque la
casilla correspondiente para la publicacion de la imagen del alumno u otras informaciones
referidas a este, y relacionadas con las actividades realizadas en los siguientes canales:

e Redes sociales, tales como Twitter, Facebook, YouTube, Instagram. SI[ ] NO [ ]

e Pagina web del centro. SI[ JNO [ ]

Sus derechos de acceso, rectificacion y supresion, asi como otros derechos que tiene
reconocidos, puede ejercitarlos en la direccion protecciondedatos@itimiranda.com. Puede
consultar la informacion adicional y detallada sobre nuestra Politica de Proteccion de Datos en
la secretaria del centro.

Don con DNI y
Dona con DNI
Padre/madre/tutores legales del ALUMNO/A/A:

En a de 20

Padre/tutor Madre/tutora

Fdo: Fdo:
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