
 

 

COMEDOR ESCOLAR 
DATOS DE LA FAMILIA: 

 

D/Dª ________________________________________________DNI: __________________ con 

dirección en  ____________________________________________________________ y 

teléfonos  __________________________________________________________________. 

 

DATOS DEL ALUMNO: 

 

Nombre: __________________________________________________ Curso: _____________ 

Tutor /a: _____________________________________________________________________ 

 

ALERGIAS O ENFERMEDADES: 

Alergias, intolerancias alimentarias o dietas especiales (marcar con una X la opción correcta) 

  SI  NO Siempre con documentación médica 

Para facilitar un mejor control en el Servicio del Comedor Escolar, por favor, indiquen qué 

personas son las responsables de recoger a su hijo/a: 

 

PADRE: ________________________________ DNI: ________________ TEL: ______________ 

MADRE ________________________________ DNI: ________________ TEL: ______________ 

OTROS: 

NOMBRE: ______________________________ DNI: ________________ TEL: ______________ 

NOMBRE: ______________________________ DNI: ________________ TEL: ______________ 

 

Cádiz a ______ de _______________2020 

 

 

 

Firma padre/madre 
 

La totalidad o parte de los datos personales reseñados podrán incorporarse a un fichero de datos del que es responsable el Titular del Centro y tiene por objeto la adecuada organización y prestación de servicios 

del Centro Educativo. 

El que suscribe el presente documento garantiza la veracidad de los datos personal es facilitados y se compromete a comunicar cualquier actualización de los mismos. De conformidad con la Ley Orgánica 15/1999 

del 13 de diciembre, de Protección de Datos de Carácter Personal, los titulares de los datos tienen reconocido y podrán ejercitar gratuitamente los derechos de acceso, cancelación y rectificación mediante escrito 

dirigido a “Colegio Salesiano San Ignacio, Avda María Auxiliadora nº 7” o bien por correo electrónico a la dirección protección.datos@salesianos.edu 

Conforme a lo señalado en el artículo19 de la Ley 49/2002, de 23 de diciembre, de régimen fiscal de las entidades sin fines lucrativos y de los incentivos  fiscales de mecanizado y en los términos establecidos en 

la misma, el importe de la aportación señalada conlleva la desgravación fiscal prevista en el impuesto de la Renta de las Personas Físicas. 

  



 

 

EN CASO DE QUE NINGUNA DE LAS PERSONAS AUTORIZADAS A RECOGER AL ALUMNO/A PUEDAN VENIR, 

EL PADRE/MADRE O TUTOR LEGAL DEBE RELLENAR ESTE MODELO DE AUTORIZACIÓN, FIRMARLO Y 

ENTREGARLO A LA PERSONA QUE VAYA A VENIR A RECOGER AL MENOR. ESTA PERSONA DEBE PRESENTAR 

EL DNI Y DICHA AUTORIZACIÓN FIRMADA POR LOS PADRES. 

 

MODELO DE AUTORIZACIÓN PARA RECOGER AL ALUMNO / A DEL COMEDOR ESCOLAR: 

Yo_________________________________________________________con DNI____________________  

Autorizo a  ________________________________________________con DNI ______________________ 

a recoger del comedor al alumno ________________________________________________________ del 

curso________________________ del colegio salesiano San Ignacio. 

 

Firma del padre/madre    Firma persona autorizada 

 

MODELO DE AUTORIZACIÓN PARA RECOGER AL ALUMNO / A DEL COMEDOR ESCOLAR: 

Yo_________________________________________________________con DNI____________________  

Autorizo a  ________________________________________________con DNI ______________________ 

a recoger del comedor al alumno ________________________________________________________ del 

curso________________________ del colegio salesiano San Ignacio. 

 

Firma del padre/madre    Firma persona autorizada 

 

MODELO DE AUTORIZACIÓN PARA RECOGER AL ALUMNO / A DEL COMEDOR ESCOLAR: 

Yo_________________________________________________________con DNI____________________  

Autorizo a  ________________________________________________con DNI ______________________ 

a recoger del comedor al alumno ________________________________________________________ del 

curso________________________ del colegio salesiano San Ignacio. 

 

Firma del padre/madre    Firma persona autorizada 

 

MODELO DE AUTORIZACIÓN PARA RECOGER AL ALUMNO / A DEL COMEDOR ESCOLAR: 

Yo_________________________________________________________con DNI____________________  

Autorizo a  ________________________________________________con DNI ______________________ 

a recoger del comedor al alumno ________________________________________________________ del 

curso________________________ del colegio salesiano San Ignacio. 

 

Firma del padre/madre    Firma persona autorizada 


