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ANNEX 1. FULL D’INSCRIPCIÓ ACTIVITATS ESTIU JOVE A SANTA COLOMA 2021

DADES DEL/LA JOVE
Cognoms i Nom _______________________________________ Edat ____________

DADES DE LA MARE/PARE O TUTOR/A LEGAL
Cognoms i Nom _________________________________________________________________________
DNI/NIE  ____________________ Adreça  _______________________________________________
Telèfon _____________________  Correu electrònic   __________________________________________

PERSONES AUTORITZADES PER A LA RECOLLIDA (SI S’ESCAU)
Nom __________________ Relació familiar ______________ Telèfon ______________________

ACTIVITATS SOL·LICITADES (marca amb una X totes les opcions)

 Casal Jove al Mas de dilluns, dimecres i dijous del 6 de juliol  al 23 de juliol. 
 Casal Mas Fonollar Jove de dilluns, dimecres i dijous del 6 de juliol  al 23 de juliol i colònies 27-29 

de juliol.
 Stage de grafiti i art mural. Ens marquem uns pots? Diari de 10h a 13h, del 5 al 9 de juliol. 
 Stage Skate Rules. Diari de 10h a 13h, del 12 al 16 de juliol. 
 Stage Hip Hop, càmeres i acció! Diari de 10h a 13h, del 19 al 23 de juliol
 Stage el mirador del barri. Fotografia participativa. Diari de 10h a 13h, del 26 al 30de  juliol.
 Casal Jove RXXI.  Diari de 10h a 14h.
 Casal A cegues +18. Dimarts i dijous de juliol de 17h a 20h.

DOCUMENTACIÓ (entregar conjuntament amb el full d’inscripció)

 Fotocòpia del DNI/NIE/Passaport de la mare, del pare o tutor/a legal del jove,
 Fotocòpia targeta sanitària del jove o document acreditatiu del dret a la prestació de la sanitat 

pública o privada.
 Fotocòpia cartilla vacunació del jove1.
 Fitxa de dades mèdiques i salut (ANNEX 2)
 Declaració responsable en relació a la situació de pandèmia generada per la Covid-19 (ANNEX 3)
 Drets de protecció de dades i imatge (ANNEX 4)

De conformitat amb el principi de transparència recollit a la normativa de protecció de dades i del seu dret a rebre informació sobre el
tractament  de  les  seves  dades  personals,  li  informem que  l’Ajuntament  de  Santa  Coloma de  Gramenet  és  el  responsable  del
tractament de dades “Activitats de lleure”, que té la finalitat de “Gestionar activitats recollides en Decret de la Generalitat de Catalunya
267/2016, de 5 de juliol, de les activitats d'educació en el lleure en les quals participen menors de 18 anys”.  Vostè podrà ampliar
aquesta informació bàsica, així com accedir a la politica de privacitat  completa de l’Ajuntament de Santa Coloma de Gramenet i
exercir els seus drets sobre protecció de dades a https://www.gramenet.cat/pd i/o a l’Oficina d’Informació i Atenció Ciutadana (OIAC),
Plaça de la Vila, 1 (truqueu abans al telèfon 934624040).

Signatura: _______________________

Santa Coloma de Gramenet, ____ de ____________ de 2021

1 El calendari vacunal es pot consultar al carnet de salut o a través de La Meva Salut. No cal demanar visita presencial per aquest
motiu ni cal demanar cap informe. No és obligatori tenir les vacunes al dia però si recomanable.
Plaça de la Vila, 1 + T 93 462 40 00
08921 Santa Coloma de Gramenet + F 93 466 00 67
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ANNEX 2. FITXA DADES MÈDIQUES I SALUT
INFORMACIÓ MÈDICA I SANITÀRIA
DADES DEL JOVE
Cognoms i Nom ________________________________________________________________________
Data Naixement ____________________________________ Grup sanguini ______________________

CONTACTE EN CAS D’EMERGÈNCIA
Contacte principal   ________________________________ Telèfon  ___________________________
Contacte alternatiu ________________________________ Telèfon  ___________________________

DADES MÈDIQUES
- El/la jove pateix alguna patologia o malaltia crònica?  Senyali quina o quines.
                                                _____                                                                                       ____                                         ________  

- El/la jove pateix cap altra alteració ?
                                                _____                                                                                       ____                                         ________  

- Segueix algun tractament en relació a la patologia/malaltia? S’ha de fer alguna observació específica?
______________________________________________________________________________________
                                                                                                                                                                                _______________  
Indicacions (horari i quantitat)    ____                                                                                         _____________________  

- El/la jove ha patit malalties importants prèvies? Ha estat sotmès a intervencions quirúrgiques recents o
rellevants?
                                                _____                                                                                       ____                                         ________  

AL·LÈRGIES CONEGUDES
- Presenta al·lèrgies i/o intoleràncies? (Aliments, medicaments, altres). Senyali quina o quines.
______________________________________________________________________________________
- Segueix alguna dieta o règim especial? _____________________________________________________

NATACIÓ
Té coneixements de natació?         No     Sí           Nivell:                Baix    Mig        Alt

Autoritzo els/les responsables de les activitats de l'Estiu Jove a subministrar els medicaments indicats
en els casos en que estigui autoritzat pel pare/mare o tutor/a de forma expressa, i amb recepta o
informe mèdic.
Autoritzo  de  forma  extensiva,  les  decisions  medicoquirúrgiques  que  calgui  adoptar  en  casos
d’extrema urgència, sota la pertinent direcció dels facultats mèdiques.

De conformitat amb el principi de transparència recollit a la normativa de protecció de dades i del seu dret a rebre informació sobre el
tractament  de  les  seves  dades  personals,  li  informem que  l’Ajuntament  de  Santa  Coloma de  Gramenet  és  el  responsable  del
tractament de dades “Activitats de lleure”, que té la finalitat de “Gestionar activitats recollides en Decret de la Generalitat de Catalunya
267/2016, de 5 de juliol, de les activitats d'educació en el lleure en les quals participen menors de 18 anys”.  Vostè podrà ampliar
aquesta informació bàsica, així com accedir a la politica de privacitat  completa de l’Ajuntament de Santa Coloma de Gramenet i
exercir els seus drets sobre protecció de dades a https://www.gramenet.cat/pd i/o a l’Oficina d’Informació i Atenció Ciutadana (OIAC),
Plaça de la Vila, 1 (truqueu abans al telèfon 934624040).

Signatura: _______________________

Santa Coloma de Gramenet, ____ de ____________ de 2021
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ANNEX 3. AUTORITZACIÓ PER A LA PARTICIPACIÓ EN LES ACTIVITATS DEL  MAS FONOLLAR I DRETS DE
PROTECCIÓ DE DADES I IMATGE

Jo, _____________________________________________,  com  a  pare,  mare  o  tutor/a  legal,  amb

DNI/NIE/PASSAPORT__________________,  autoritzo de  forma  expressa  a______

__________________________________________,  a  (marcar  amb  X  aquelles  opcions en que hi  hagi

conformitat): 

Participar a les sortides organitzades previstes dins la programació de l'Estiu Jove  2021.

Banyar-se als espais públics durant el transcurs de l'Estiu Jove  2021.

            Pot marxar sol/a a casa

-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Així  mateix,  autoritzo a  l’Ajuntament  de  Santa  Coloma de  Gramenet  i  a  Tasca,  Projectes  d'animació

sociocultural SL, a:

  La cessió i reproducció de la imatge del meu/va fill/a perquè pugui aparèixer en fotografies i/o

vídeos corresponents a activitats realitzades durant l’Espai d’Estiu Jove 2021 i  fer-les servir amb

caràcter  exclusiu  i  d’acord  amb  la  regulació  legal  a  partir  de  l’article  18.1  de  la  Constitució

Espanyola, la Llei Orgànica 1/1982, sobre el dret a l’honor i a la intimitat personal i familiar, i la Llei

Orgànica 15/1999 de Protecció de Dades de caràcter personal.

De conformitat amb el principi de transparència recollit a la normativa de protecció de dades i del seu dret a rebre informació sobre el
tractament  de  les  seves  dades  personals,  li  informem que  l’Ajuntament  de  Santa  Coloma de  Gramenet  és  el  responsable  del
tractament de dades “Activitats de lleure”, que té la finalitat de “Gestionar activitats recollides en Decret de la Generalitat de Catalunya
267/2016, de 5 de juliol, de les activitats d'educació en el lleure en les quals participen menors de 18 anys”.  Vostè podrà ampliar
aquesta informació bàsica, així com accedir a la politica de privacitat  completa de l’Ajuntament de Santa Coloma de Gramenet i
exercir els seus drets sobre protecció de dades a https://www.gramenet.cat/pd i/o a l’Oficina d’Informació i Atenció Ciutadana (OIAC),
Plaça de la Vila, 1 (truqueu abans al telèfon 934624040).

Signatura: _______________________

Santa Coloma de Gramenet, ____ de _______________ de 2021

Plaça de la Vila, 1 + T 93 462 40 00
08921 Santa Coloma de Gramenet + F 93 466 00 67
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ANNEX 4. DOCUMENT DE DECLARACIÓ RESPONSABLE EN RELACIÓ AMB LA SITUACIÓ DE PANDÈMIA 
GENERADA PER LA COVID-19

Declaro sota la meva responsabilitat:

 Que sóc coneixedor/a del context de pandèmia actual provocada per la Covid-19 i que accepto les
circumstàncies i riscos que aquesta situació pot comportar durant el desenvolupament de l’activitat
d’educació en el lleure, en la qual en/na ............................................................. participa. Així mateix,
entenc  que  l'equip  de  dirigents  i  l'entitat  organitzadora  de  l'activitat  no  són  responsables  de  les
contingències que puguin ocasionar-se en relació a la pandèmia durant l'activitat.

 Que he estat informat/da i estic d’acord amb les mesures de prevenció general i amb les actuacions
necessàries que s’hagin de dur a terme si  apareix  el  cas d’un menor d’edat amb simptomatologia
compatible amb la Covid-19 durant el desenvolupament de l’activitat. 

 Que  m’encarrego  d’aportar  la  quantitat  necessària  de  mascaretes  per
en/na ....................................................  per als dies que duri l’activitat, en cas que així ho requereixi
l’equip de dirigents. 

 Que  informaré  l’entitat  organitzadora  sobre  qualsevol  variació  de  l’estat  de  salut
d’en/na .............................................................  compatible  amb la  simptomatologia  Covid-19 mentre
duri l’activitat, així com de l’aparició de qualsevol cas de Covid-19 en el seu entorn familiar. 

Finalment, que amb caràcter previ a la realització de l’activitat, en/na ..........................................................
compleix els requisits de salut següents:

 Presenta  absència  de malaltia i  simptomatologia compatible  amb la  Covid-19 (febre,  tos,  dificultat
respiratòria, malestar, diarrea...) o amb qualsevol altre quadre infecciós. 

 No ha conviscut o no ha tingut contacte estret amb una persona positiva de Covid-19 confirmada o
amb una persona que ha tingut simptomatologia compatible en els 14 dies anteriors a la realització de
l’activitat. 

Només marcar en cas de menor amb patologia crònica complexa considerada de risc per a la Covid-19:  

 Que  els  serveis  mèdics  han  valorat  positivament  i  de  manera  individual  la  idoneïtat  de  la  seva
participació en l’activitat. 

 
De conformitat amb el principi de transparència recollit a la normativa de protecció de dades i del seu dret a rebre informació sobre el
tractament  de  les  seves  dades  personals,  li  informem que  l’Ajuntament  de  Santa  Coloma de  Gramenet  és  el  responsable  del
tractament de dades “Activitats de lleure”, que té la finalitat de “Gestionar activitats recollides en Decret de la Generalitat de Catalunya
267/2016, de 5 de juliol, de les activitats d'educació en el lleure en les quals participen menors de 18 anys”.  Vostè podrà ampliar
aquesta informació bàsica, així com accedir a la politica de privacitat  completa de l’Ajuntament de Santa Coloma de Gramenet i
exercir els seus drets sobre protecció de dades a https://www.gramenet.cat/pd i/o a l’Oficina d’Informació i Atenció Ciutadana (OIAC),
Plaça de la Vila, 1 (truqueu abans al telèfon 934624040).

Nom i cognoms, DNI i signatura pare/mare o tutor/tutora
Plaça de la Vila, 1 + T 93 462 40 00
08921 Santa Coloma de Gramenet + F 93 466 00 67
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Santa Coloma de Gramenet, ____ de _______________ de 2021

ANNEX 5: LLISTAT DE COMPROVACIÓ DE SÍMPTOMES

Abans de sortir de casa, cada dia la família ha de fer la comprovació dels següents símptomes*. Si no
presenta cap simptomatologia el jove pot assistir a l’activitat on haurà d’informar als responsables de
l’activitat.

SÍMPTOMES INFANTS SÍMPTOMES PERSONES ADULTES

 Febre o febrícula

 Tos

 Dificultat per respirar

 Congestió nasal

 Mal de coll

 Mal de panxa

 Vòmits 

 Diarrea

 Malestar

 Dolor muscular

 Febre o febrícula

 Tos

 Dificultat per respirar

 Falta d’olfacte de gust

 Mal de coll

 Calfreds

 Vòmits 

 Diarrea

 Malestar

 Dolor muscular

Plaça de la Vila, 1 + T 93 462 40 00
08921 Santa Coloma de Gramenet + F 93 466 00 67
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*Si ’infant/adolescent presenta o ha presentat algun símptoma o la seva temperatura
és igual o superior a 37.3ºC, NO podrà incorporar-se o haurà d’abandonar l’activitat.
Tampoc es podrà incorporar si alguns dels seus convivents presenta o ha presentat
símptomes.

En aquest cas, recomanem a la família que acudeixi al seu centre d’atenció primària o
que es posi en contacte telefònic amb el seu equip de pediatria o de capçalera. Fora de
l’horari d’atenció del centre, es recomana trucar al 061.


