
 

 

 

 

 

 

 
 

  

 

CONSENTIMENT CONSULTA DE DADES EN ALTRES ADMINISTRACIONS PÚBLIQUES (Art. 

28 de la Llei 39/2015, d’1 d’octubre, del procediment administratiu comú 

de les administracions públiques) 

 
 

 

 

 

 

Pare/mare o tutor/a legal de l’alumne/a   

 

 

NOM I COGNOMS 
 

DNI/NIE 
 

SIGNATURA 

   

   

 

 

 

 

 

 

 

 

AUTORITZO/EM a l’Ajuntament de Sant Andreu de la Barca a efectuar 

consulta de les necessitats educatives especials de l’alumne/a (nom i 

cognoms) _______________________________________________________________ 

al seu centre escolar habitual, per tal de comprovar que es compleixen 

les condicions requerides per accedir a la LÍNIA 6 DE DE SUBVENCIONS PER 

A LA IGUALTAT D'OPORTUNITATS DE LA INFÀNCIA EN L'ENTORN ESCOLAR, per 

donar SUPORT A LA INCLUSIÓ EN CASALS D’ESTIU I EXTRAESCOLARS.  

 

 

 

Sant Andreu de la Barca, ______ de/d’ _____________________ de _______ 
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