
 
 

SOLICITUD DE INSCRIPCION ACTIVIDADES EXTRAESCOLARES, 

CULTURALES Y DEPORTIVAS – CURSO 2013/2014 -  FUTBOL 

Normas generales : 
- El pago de todas las actividades se hará mediante domiciliación bancaria mensual. 

- El cobro de los recibos correspondientes se efectuará la primera semana de cada  mes. 
- La baja en la  actividad deberá comunicarse  15 días antes del cobro del  recibo. 

- La devolución de 2 recibos consecutivos  supondrá la baja automática en la actividad 

Inscripciones : 
- Tanto  antiguos alumnos como nuevos  deben rellenar la hoja de solicitud. 

- Los alumnos del curso pasado que deseen continuar esta actividad, conservan su plaza   
- La admisión de nuevos alumnos se realizará por orden de recepción de las inscripciones 

- Esta solicitud deberá ser entregada en la Secretaría del Centro hasta el 26 de Junio 2013 

- Las listas serán publicadas el día 28 de Junio 2013 

.- Para cualquier duda pueden contactar en extraescolaresletrasynumeros@gmail.com  o en el telf: 913012931 
 

Datos del Alumno :        

                           

Apellidos y Nombre : 

Domicilio : 

Curso : 
Fecha de nacimiento: 

 

Marcar con X : 
 

SOCIO AMPA 

(23 €/mes)         

             

NO SOCIO AMPA 

(28 €/mes)                     
 

 

 

 

Datos del Titular de la Cta. Bancaria  : 

Apellidos y Nombre : 

Domicilio  : 

Teléfono domicilio : 

Teléfono móvil : 

Domiciliación bancaria : 

Nombre titular cuenta corriente : _________________________________ 

Nombre Entidad financiera : _____________________________________ 

Entidad                      Oficina          CD               Número de cuenta 

_______                   ________        _____          _________________ 

 

 
INFANTIL 

Actividad  Días Horario  Marque con X 

Fútbol  3º Infantil (5 años) Lunes/Miércoles 16,30  -   17,30  

 

PRIMARIA 

Actividad  Días Horario  Marque con X 
Fútbol        1º    Primaria Lunes/Miércoles 16,30  -   17,30  

Fútbol        2º/3º  Primaria Martes/Jueves 16,30  -   17,30  

 

      Antiguo Alumno     Nº de Inscripción nuevos alumnos 

        (marcar con X)                                              (A rellenar por el Centro) 

                                                                                            

   

 

 

Fdo : Padre/Madre  o Tutor del alumno                   Fecha : ____________________                                       

:   

Avd. de Covibar,8. Local 10-2  Rivas 

NIF:B82738972  Telef. 91-301-2931 

mailto:extraescolaresletrasynumeros@gmail.com

