
INSCRIPCIÓ ESCOLA MATINERA

DADES PERSONALS ALUMNE

Nom i cognom:

Curs: Grup:

B DIES D’ÚS

▢ FIXE. Es queda tots els dies de la setmana.

▢ FIXE DISCONTINU. Marcar els dies que farà ús del servei:

▢ DILLUNS ▢ DIMARTS ▢ DIMECRES ▢ DIJOUS ▢ DIVENDRES

▢ DIES SOLTS (Avisar amb un dia d'antelació)

C ALTRES INFORMACIONS

Data d’inici: ▢ A partir de setembre ▢ A partir d’octubre

Telèfons de contacte

EN/NA…………………………………………….……………….…….., AMB DNI/NIE……………………………….COM

A PARE/MARE/TUTOR DE L’ALUMNE/A QUE FIGURA EN AQUEST IMPRÉS, SOL·LICITE EL SERVEI

D’ESCOLA MATINERA PER AL CURS ACTUAL. Signatura:

Ontinyent, _______ de ________________________ de _______

CEIP Vicente Gironés Mora - C/Jose Iranzo nº52 - 46870_Ontinyent (València) - Tel. 96 291 93 35/ Fax. 96 291 93 36 - E-mail:  46006136@edu.gva.es


	untitled1: 
	untitled2: 
	untitled3: 
	untitled4: 
	untitled5: 
	untitled6: 
	untitled7: 
	untitled8: 
	untitled9: 
	untitled10: 
	untitled11: 
	untitled12: Off
	untitled13: Off
	untitled14: Off
	untitled15: Off
	untitled16: Off
	untitled17: Off
	untitled18: Off
	untitled19: Off
	untitled20: Off
	untitled21: Off
	untitled22: 


