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GENERALITAT
CORRESPONSABLES DEESPANA  DEIGUALDAD N

\\ Vicepresidéencia Primera i

Conselleria de Servicis Socials,

Igualtat i Vivenda Ajuntament de Cullera

SOL-LICITUD D’INSCRIPCIO.
ESCOLA MATINERA CULLERA. CURS 2025-2026

DADES ALUMNA/ALUMNE:

NOM: COGNOMS:

DATA DE NAIXEMENT:

TELEFON I NOM PERSONA DE CONTACTE 1: mobil: casa:

TELEFON I NOM PERSONA DE CONTACTE 2: mobil: casa:

DOMICILI FAMILIAR:

CORREU ELECTRONIC:

COL-LEGI : GRUP: CURS:

N° CARTILLA ASSISTENCIA SANITARIA (SIP) :

OBSERVACIONS: (al-lérgies, medicacions, necessitats educatives especials. . .)

APORTE:

DNI
Declaracio de la renta

tota aquella documentacié que acredite la seua situacio:

En cas de treballar: En cas de formacio:
¢ Contracte de treball e DARDE
* Certificat d’empresa o certificat responsable * Certificat de formaci6 indicant horaris i dies
indicant horaris i dies de treball lectius

Persones amb discapacitat, unitats familiars amb persones dependents
Carnet de familia monoparental o carnet de familia nombrosa.
Senténcia victima violéncia de génere, altres violéncies...

Persones sol-licitants d’asil o amb estatut de refugiades

AUTORITZACIO D’ASSISTENCIA
D./D*/SR../SRA.

amb DNI: com a mare/pare/tutora/tutor, autoritza a

assistir a I’escola matinera 2025-2026 organitzada per la Regidoria d’Igualtat de I’Excm. Ajuntament de Cullera.

Cullera, de de 2025
Firma de la Mare/Pare/Tutora/Tutor

a



	DADES ALUMNA/ALUMNE:

