CASALDUESTIU 2021
£L CASAL DE CESCOLA!




.

HORARI

Horari acollida mati: 7:45h-9:00h
Horari mati: 9:00h-13:30 h

Horari mati + menjador: 9:00h-15:00h
Horari tot el dia: 9:00h-16:30 h

PREUS

INSCRIPCIO

Les inscripcions es faran per email a
secretaria@miquelmartipol.net o

en persona a la Secretaria de '’AMPA,
abans del dia 5 de juny. No s’acceptaran
inscripcions passat aquest termini.

REUNIO

Un cop tinguem totes les inscripcions,
es creara una llista de difusio per
convocar-vos a una reunid informativa
telematica.

MESURES COVID

El casal es realitzara complint totes les
mesures COVID19 d’higiente i sequretat
que marqui sanitat.

EIET[;,I\EAN ES MATI #’Xg,ljk Es obligatori IGs de mascareta.

1 70 € 93 €

2 126 € 168 €
En el moment de la inscripci6 al casal passarem

3 178 € 237¢€ un carrec de 50€ en concepte de bestreta, la

4 204 € 208 € resta es cobrara en finalitzar el casal.

> 263 € 349 € Si es presenta la inscripci6 i el nen/a no assisteix
al casal sense justificacio, es penalitzara amb

- - I'import de 20€.
Menjador 6,33 €/dia

Durant els dies de casal hi continua
havent servei d’acollida matinal a partir
de les 7:45h, perd no hi haura acollida
de tarda.

7:45h-9:00h...... 2’30€
8:15h-9:00h........ 125€

PLACES

Hi ha un total de 80 places, Gnicament
per a infants de 'escola.

Penjarem cartells informatius durant el casal per
explicar a les families les activitats que es faran
cada setmana. També disposarem d’una llista de
difusié de whatsapp per informacions puntuals.

Durant tot el casal la puntualitat és molt important
per tal de facilitar les tasques dels responsables del
servei, fer les activitats correctament i no alterar el
funcionament dels grups.

Tenim un teléfon per a qualsevol consulta o
incidéencia relacionada amb el menjador o amb el
casal: 692-632-839. Truqueu-nos i, si no us podem
atendre, deixeu-nos un missatge de whatsapp.




Associaci6 Mares i Pares d'Alumnes

Miquel Marti i Pol

Sabadell

INSCRIPCIO
CASAL D’ESTIU 2021

NOM: s (70T 4T T2 3 T SR
Data de naixement:..............c..ccoooiiiiiniennne Edati......ccoooiis CUIS: o
PObIacio:....ccuvieiiieiiieeie e Codi POSAL...cuviieiiiiii it
NOM PArE/ULOT: ... Tl
NOM Mare/fUtOra:........coiiii e Tel o

d Margueu amb una creu si NO voleu rebre informacié del grup de difusié del casal.

InscripcioMarqueu amb una creu

setmana setmana setmana setmana setmana
del 28 al del 5 al 9 de del 12 al del 19 al del 26 al
2 de juliol juliol 16 de juliol 23 de juliol 30 de juliol
Acollida
de mati
Mati
Menjador
Tarda

[ Autoritzo I'escola a fer fotos del nen/a durant els casals i a fer-les servir només per activitats
relacionades amb el funcionament del casal i la seva difusié (memoria, sessions informatives, etc.)

Informacié sanitaria basica

Té necessitats educatives especials NEE?...........ccoooiiiiiiiiiii e

Pren algun MediCamENt? ..ot
SaP NEAAI? ..o Porta ulleres?.........ccovieiieiiieieee e
Es cansa molt aviat @ 185 @XCUISIONS?..........coiiiiiii e e

Es allergic/a?.....c.cccoevveeveeennn. A GUE?. oo

Detalleu altres malalties o observacions a tenir en COMPLE: .........ccoiviiiiiiiiiii e




Associacié Mares i Pores d'Alumnes

Miquel Marti i Pol

Sabadell

Enganxeu una fotocopia de la targeta

CATSALUT

Autoritzacio

a assistir al casal d’estiu 2021 de I'Escola Miquel Marti i Pol.
|

Declaro, responsablement:

1. Presenta abséncia de malaltia i simptomatologia compatible amb la Covid-19 (febre, tos, dificultat respiratoria, malestar,
diarrea...) o amb qualsevol altre quadre infecciés.

2.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 realitzacié de I'activitat.

3. No ha presentat un resultat positiu per a Covid-19 en una prova diagnostica, encara que no presenti simptomatologia.
4. Té el calendari vacunal al dia

5. Que prendré la temperatura al meu fill/a abans de sortir de casa per anar al centre educatiu i que, en el cas que tingui febre
o presenti algun dels simptomes compatibles amb la covid-19, no assistira al centre

AULOritzo €l MEU fill/a ........eoiiiiee e a plegar sol cada dia.

Els alumnes que han de plegar algun dia esporadic hauran de portar una autoritzacié per escrit dels
pares o tutors signada, amb el n° de DNI i caldra lliurar-la al coordinador/a.

Aixi mateix declaro sota la meva responsabilitat que accepto les normes d’Us i gestié de les instal-lacions on desenvoluparan
les activitats i que el meu fill/a no esta afectat/da per cap malaltia o lesié que pugui representar per a si mateix/a o pels altres
participants algun perill en I'exercici de I'activitat, exonerant expressament de qualsevol responsabilitat a ’TAMPA de I'escola
Miquel Marti i Pol. | faig extensiva aquesta autoritzacié en cas de tractament médic d’urgencia sota la direccié facultativa
corresponent (personal autoritzat).

Data Signatura (Mare/Pare/Tutor)



