
Ajuntament del Masnou 
Prat de la Riba, 1 
08320 El Masnou 
Tel. 93 557 17 00 

www.elmasnou.cat 
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� Ajuntament 
� del Masnou 

SOL·LICITUD DE MENORS D'EDAT PER CURSAR ENSENYAMENTS D'EDUCACIÓ D'ADULTS

Signatura pare, mare o tutor/a legal de l'alumne/a 

Ajuntament del Masnou 
Adreça postal: passeig de Prat de la Riba, 1. 08320 El Masnou 
Telèfon: 93 557 17 00; Correu electrònic: ajuntament@elmasnou.cat

Política de protecció de dades:
https://www.elmasnou.cat/proteccio-de-dades

D’accés, rectificació, supressió, limitació i d’oposició al tractament, presentant el formulari 
corresponent al registre electrònic de l’Ajuntament (https://www.seu-e.cat/web/elmasnou) o 
presencialment a l’Oficina d’Atenció Ciutadana, a l’adreça postal: plaça de la Igualtat, 1. 08320 
El Masnou 
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Dades de la persona sol·licitant
Cognoms i nom DNI, NIE, passaport 

Domicili

Població 

Núm.        Pis  Porta

Codi postal

Correu electrònicTelèfon TSI

Exposo
Que sóc menor de 18 anys i que per circumstàncies especials no puc assistir als centres educatius en règim ordinari.

Informació bàsica sobre el tractament de dades personals
Responsable del tractament 

Finalitat del tractament Gestionar les diferents activitats de prestació del servei públic d'educació que realitza l'Ajuntament 
en exercici de les seves competències i funcions educatives.

Exercici de drets dels interessats 

Informació addicional i ampliada 

Sol·licito

Ensenyaments inicials
Formació instrumental
Ensenyaments de l'educació secundària per a persones adultes 
Preparació per a la prova d'accés als cicles formatius de grau mitjà o CAM

Data de naixement 

Documentació adjunta
Document identificatiu de la persona sol·licitant (DNI, NIE o passaport).
Document identificatiu del pare, mare, tutor o tutora legal (DNI, NIE o passaport).
Documentació acreditativa de les circumstàncies especials que m'impedeixen assistir als centres educatius 
en règim ordinari.
Autorització per a menors d'edat del pare, mare, tutor o tutora legal per cursar ensenyaments d'educació 
d'adults. 

Signatura de l'alumne/a 

Que se m'autoritzi a incorporar-me a un centre de formació de persones adultes, als ensenyaments de:

El Masnou,  de/d'  de 202
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