
C.I.F.: G-36.027.928  
Rúa Couso, s/n - Auditorio do Concello 

36770 O Rosal (Pontevedra) 
Telf./Fax: 986.62.63.11 - 609.866.792 

web: www.agrupacionmusicaldorosal.com 
Escola de Música da Agrupación Musical do Rosal       e-mail: info@agrupacionmusicaldorosal.com
Código Centro: 36000843  Rexistro de Escolas de Música da Xunta de Galicia

Se non poden firmar escriban o seu DNI 
e marquen na casilla CONFORME 

NIF: 
NIF: 
CONFORME:  

SOLICITUDE DE MATRÍCULA  CURSO 2020/2021 

(*) Duración, indicar soamente en caso de ser segundo instrumento, clases de mantemento ou por libre: optativos 30 min, 45 min. ou 60 min. 

A firma deste documento supón a aceptación das condicións de matrícula e a autorización para o tratamento de datos persoais e imaxes, que poderán ser utilizadas 
para a xestión administrativa e formativa do centro, así como para a difusión das súas actividades. Poderán ser incorporados ós ficheiros da asociación, co obxecto de 
ser utilizados para as xestións da mesma, autorizando a Xunta Directiva da Agrupación Musical do Rosal, a publicar fotografías, audios e vídeos na web, carteis e 
gravacións por motivo de actuacións ou por actividades de carácter formativo ou pedagóxico, realizadas pola escola de música ou por a devandita asociación. 
            Marque esta casilla en caso de disconformidade no tratamento de imaxes   
LOPD 3/2018  A información facilitada será tratada co único fin de prestar o servizo solicitado e realizar a facturación do mesmo. Os datos proporcionados 
conservaranse mentres se manteña a súa relación coa asociación ou durante os anos necesarios para cumprir coas obrigacións legais e non se cederán a terceiros salvo 
nos casos en que exista algunha obriga legal. O interesado poderá, en calquera momento, exercer os dereitos de acceso, cancelación, rectificación e oposición, 
comunicándoo mediante escrito que deberá presentar na oficina da asociación.

Asinado Pai, Nai, Tutor ou representante legal                                                                                                 O Rosal, a ____  de _________ de 2020 

datos do alumno/a 

Alumno/a 

NIF Data Nacemento 

Domicilio 

Poboación C.P. Tlf. fixo 

Tlf. móbil  e-mail 

Presenta algunha dificultade de aprendizaxe e require necesidades educativas especiais? Indicar cal 

datos do pai, nai, tutor/a ou representante legal (En caso de alumno adulto non cubrir) 

Pai NIF 
Tlf. móbil e-mail 

Nai NIF 
Tlf. móbil e-mail 
 Solicita matrícula nas seguintes materias: 

materias colectivas X materias individuais X duración * 
Música e movemento  (Grupo A 2015-2017) Frauta Traveseira 
Música e movemento (Grupo B – 2014) Óboe 
Iniciación ó linguaxe musical (Grupo C – 2013) Fagot 

Clarinete 
Linguaxe musical (1º, 2º, 3º, 4º, 5º) Saxofón 
Linguaxe musical adultos Trompeta 

Trompa 
Harmonía Trombón 
Análise Bombardino 

Tuba 
Minibanda Violoncello 
Banda Infantil Contrabaixo 
Coro Infantil Percusión 
Coro Adultos Piano 
Pandeireta Gaita 

Guitarra 

FIRMA POR IMAXE

Montse
Cuadro de texto
ENVIAR
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