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Castilla-LaMancha Instituto de la Mujer
CASTILLA-LA MANCHA

INSCRIPCION CAMPAMENTO NAVIDENO PLAN CORREPONSABLES
AYUNTAMIENTO DE VALVERDE DE JUCAR

DATOS DEL ALUMNA/O
NOMBRE Y APELLIDOS:
FECHA DE NACIEMIENTO: [TFNOS. CONTACTO:
DIRECCION DOMICILIO FAMILIAR:
PROVINCIA: [LOCALIDAD:

DATOS DE LA MADRE O TUTORA LEGAL

NOMBRE Y APELLIDOS:

FECHA DE NACIEMIENTO: |TFNOS. CONTACTO:
DIRECCION DOMICILIO FAMILIAR:
PROVINCIA: |LOCAL|DAD:

DATOS DEL PADRE O TUTOR LEGAL

NOMBRE Y APELLIDOS:

FECHA DE NACIEMIENTO: |TFNOS. CONTACTO:
DIRECCION DOMICILIO FAMILIAR:
PROVINCIA: |LOCALIDAD:

CONDICIONES DE LA ACTIVIDAD

1. ES UNA ACTIVIDAD FINANCIADA POR EL PLAN CORRESPONSABLES.
2. ELHORARIO ES DE 9,30 A 13,30 HORAS.

3. DURACION DEL CAMPAMENTO NAVIDENO DEL 23 DE DICIEMBRE 2021 AL 04 DE ENERO 2022.

4. EDAD COMPRENDIDA ENTRE NINOS NACIDOS ANOS 2008 AL 2018.

5. PRESENTACION DE LA INSCRIPCION EN EL AYUNTAMIENTO ANTES DEL 15 DICIEMBRE 2021.

6. UNA VEZ REALIZADA LA INSCRIPCION, LA ASISTENCIA SERA OBLIGATORIA.

FIRMAS DE MADRE O TUTORA LEGAL Y PADRE O TUTOR LEGAL (DEBEN FIRMAR AMBOS)




