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ceip pascual andreu



Estimadas familias, 

Os informamos sobre algunos aspectos importantes que debéis conocer
sobre el servicio de comedor.
El día 4 de septiembre publicaremos en el tablón de anuncios, el listado de
alumnos que se han matriculado para utilizar el servicio en el mes de
septiembre (NO DE BECADOS).
El servicio de comedor comenzará el día 9 de septiembre, siempre
coincidiendo con el inicio de las clases.
Una vez tengamos la lista de alumnos que han obtenido beca de comedor, os
lo comunicaremos por este mismo medio.
Os recordamos que los alumnos de Infantil 3 años podrán hacer uso del
comedor a partir del mes de octubre.
El horario del servicio para este mes, será de 13 a 14:30 y el precio de 4,25 € al
día. El precio del servicio a partir del mes de octubre será de 4, 35 €  al día.
Para la devolución del importe del servicio, la falta de asistencia deberá estar
debidamente justificada.
El recibo se pasará por la entidad bancaria los primeros diez días del mes
siguiente.
Del 11 al 18 de septiembre se abrirá el plazo para solicitar plaza en el
comedor escolar en los meses comprendidos desde octubre a mayo.Os
adjuntamos los impresos de solicitud.

Como en cursos anteriores, en necesario seguir un protocolo de control sobre
aquellos comensales que requieren unas pautas dietéticas alternativas. Para
ello, les adjuntamos la siguiente ficha de requerimiento de menú especial.
Esta ficha la cumplimentan los padres o tutores del comensal  detallando la
alergia o intolerancia en curso además de especificar los alimentos que no
debe ingerir. La demanda de dichos menús vendrá avalada por “el
correspondiente certificado médico, que acredite la imposibilidad de ingerir
determinados alimentos que puedan ser perjudiciales para la salud del
comensal”

Para resolver cualquier duda, podéis contactar con nosotros a través del
número de teléfono 965290150.

Información sobre el servicio de comedor escolar .



MATRICULACIÓN PARA EL COMEDOR ESCOLAR C.P. PASCUAL ANDREU. 

 Curso 2024/2025

NOMBRE Y APELLIDOS DEL ALUMNO………………………………………………………………………………

FECHA DE NACIMIENTO…………………………………………

CURSO EN EL QUE ESTÁ……………………………

DIRECCIÓN……………………………………………………………………………………………………………………

TELÉFONO DE CONTACTO……………………….. / ……………………………………./……………………………..

NOMBRE Y APELLIDOS DEL PADRE……………………………………………………………………………………..

NOMBRE Y APELLIDOS DE LA MADRE………………………………………………………………………………….

NOTA: LA FIRMA DE ESTA MATRICULACIÓN IMPLICA LA ACEPTACIÓN DEL REGLAMENTO DEL
COMEDOR

FECHA Y FIRMA………………………………

Para una mejor organización del servicio de comedor escolar, marquen con una cruz la opción elegida:

Sí, solicito comedor desde el mes de octubre hasta mayo.

Solicito comedor días sueltos, semanas o meses. Indicar mes, semanas o días:

Es ESTRICTAMENTE NECESARIO disponer de una orden de domiciliación bancaria para cada uno de
nuestros alumnos matriculados en el servicio de comedor. Deberán cumplimentar el cuadro adjunto EN
CASO DE CAMBIO DE CUENTA BANCARIA RESPECTO AL CURSO PASADO, ALUMNADO DE INFANTIL 3
AÑOS , NUEVAS MATRICULACIONES EN EL SERVICIO DE COMEDOR O USUARIOS DE BONO COMEDOR
EL CURSO PASADO.




