
 

 

 

DECLARACIÓ RESPONSABLE PER A L’ALUMNAT DE L’ÀREA D’ESPORTS MUNICIPAL 

DE MONT-ROIG DEL CAMP 

1.Dades personals 
Nom i cognoms del pare, mare o tutor/a  ________________________________________________________ 

DNI/NIE/Passaport __________________________________ 

Nom de l’alumne/a _______________________________________________Data naixement ______________   

2.Declaro, responsablement, que jo mateix i/o el meu fill/a, durant els darrers 14 dies i en aquest moment: 

☐ No presenta cap simptomatologia compatible amb la covid-19 ( febre, tos, dificultat respiratòria, malestar, 

diarrea)    o amb qualsevol altre quadre infecciós. 

☐  No ha estat positiu de covid-19 ni ha conviscut amb persones que siguin hagin estat positives. 

☐ No ha estat en contacte estret amb cap persona que hagi donat positiu de covid-19 ni que hagi tingut 

simptomatologia compatible amb aquesta malaltia. 

☐ Que el meu fill/a té el calendari vacunal al dia. 

3. (Seleccioneu una de les dues opcions) 

☐ Que jo mateix i/o el meu fill/a no pateix cap de les malalties següents: 
- Malalties respiratòries greus que necessiten medicació o dispositius de suport ventilatori. 
- Malalties cardíaques greus. 
- Malalties que afecten al sistema immunitari ( per exemple, aquells qui necessiten tractaments immunosupressors). 
- Diabetis mal controlada. 
- Malalties neuromusculars o encefalopaties moderades o greus. 

☐ Que jo mateix i/o el meu fill/a pateix alguna de les malalties següents i que he valorat amb el meu/seu 

metge/metgessa o pediatre/a la idoneïtat de reprendre l’activitat esportiva: 
- Malalties respiratòries greus que necessiten medicació o dispositius de suport ventilatori. 
- Malalties cardíaques greus. 
- Malalties que afecten al sistema immunitari ( per exemple, aquells qui necessiten tractaments immunosupressors). 
- Diabetis mal controlada. 
- Malalties neuromusculars o encefalopaties moderades o greus. 
4. Que em prendré la temperatura i/o al meu fill/a abans de sortir de casa per anar al centre esportiu i que, en el 
cas que tingui febre o presenti alguns dels símptomes compatibles amb la covid-19, no assistirem al centre. 
 
5. Que conec l’obligació d’informar al centre esportiu de l’aparició de qualsevol cas de covid-19 en el nostre entorn 
familiar i de mantenir un contacte estret amb el centre esportiu davant de qualsevol incidència.  
I, per què així consti, als efectes de la meva incorporació i/o de la incorporació del meu fill/a _________________ 
______________________________________________ a l’Àrea d’Esports Municipal de Mont-roig del Camp, signo 
la present declaració de responsabilitat i consento explícitament el tractament de les dades que hi ha en aquesta 
declaració. 

 

PROTECCIÓ DE DADES DE CARÀCTER PERSONAL-. En compliment de l’establert al Reglament (UE) 2016/679 del Parlament Europeu i del Consell 

i la Llei Orgànica 3/2018, de 5 de desembre, se li informa que les dades facilitades seran tractades sota la responsabilitat de l’ENTITAT PUBLICA 

EMPRESARIAL DE SERVEIS I OBRES, amb CIF Q4300325J, situada a l’Avinguda de Reus, 27 43300 Mont-roig del Camp (Tarragona) i telèfon 977.837.229, 

podent contactar amb el nostre Delegat de Protecció de Dades a la direcció (rgpd@nostreserveis.ca). Les dades proporcionades seran tractades amb la 

finalitat de poder gestionar de forma adient la relació d’escolarització del seu fill/a o tutelat/da amb l’Escola de Música, els tràmits administratius que es 

derivin i la facturació periòdica dels nostres serveis i seran conservades mentre es mantingui la present relació i el temps necessari per a donar compliment 

a les obligacions legals i contractuals segons la normativa vigent. La base legal pel tractament de les seves dades es fonamentarà en la relació contractual 

existent entre ambdues parts, podent ser comunicades al Departament d’Educació de l’Ajuntament de Mont-roig del Camp amb la única finalitat de que 

puguin enviar-los informació vinculada al curs escolar. Pot exercir els drets d’accés, rectificació, supressió, limitació, portabilitat i oposició de forma escrita 

al domicili social abans esmentat o via e-mail a (rgpd@nostreserveis.ca), adjuntant fotocòpia de document oficial que l’identifiqui.  Pot obtenir més 

informació sobre els seus drets a la pàgina web de l’Autoritat Catalana de Protecció de Dades, així com presentar una reclamació a aquest organisme de 

considerar-ho oportú.  

Llegit i conforme: 


