Por {favor, dedique un vato a eumplimentay

este formudlario.
'Df,spu.és, ]:uede pbvegerio e le Seevebarie del Cenbrp.

D s e S Formulario de Inscripcion
R T e A.M.P.A del C.E.I.P. “LOS GLACIS" | BADAJOZ

Datos del alumno/s
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Datos de la Familia

Nombredelpadre ... BMIE i aimains

Mambreltdeils madre wvsrnsreonsrseres s ey BNE wopms-mesnomezme

En su caso, nombre deltutorlegal ..., B [y S
Teléfonos de contacto: ...
Gaorreoelecltonice: wearrss e

RECUERDE QUE LA APORTACION ES POR UNIDAD FAMILIAR, NO POR ALUMNO

N.° de cuenta cormiente en la que domiciliar los pagos (20 € anuales por familia)

Entidad Oficina D.C. MN.° cuenta
{4 digitos) {4 digitos) (2 digitos) {10 digitos)

A/A. Sr. Director/a de la entidad indicada: por la presente le ruego atienda el cargo en
mi cuenta de la aportacién a la Asociacidn de Madres y Padres de Alumnos del Cole-
gio Publico los Glacis de Badajoz.

El Titular de la cuenta
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