REAL COLEGIO DE SANTA ISABEL
-LA ASUNCION -

;%%o‘im%"siBilingﬁe

por Is COMUNIDAD
DE MADRID 3‘.,***

Bilingual English
nent &

Developm Assessmen 3

FICHA DE INSCRIPCION ACTIVIDADES EXTRAESCOLARES 2023-2024
ROGAMOS COMPLETEN Y FIRMEN AMBAS CARAS DE LA INSCRIPCION)

DATOS DEL ALUMNO:

APELLIDOS: ... NOMBRE: ........cooiiiiiiiii FECHA NACIMIENTO: ...... T R

CURSO: ..., LETRA: ..o EDAD: ..o

DOMICILIO: ..oiiiiiici e LOCALIDAD: ........coeevviiiiii, CODIGO POSTAL: ..cvvveeeiiieanee
NOMBRE Y TELEFONOS DEL PADRE/TUTOR: ......tiiiiiii ittt ettt oottt et e e ettt et e oo a et e e e ekttt e e e e et sttt e e e e s ee e e e e e e enss e e e e e e ntaeeeeeenseeeaeeeeneees

OTROS TELEFONOS DE INTERES: .. ..ottt
SOY ALUMNO DEL R. C. SANTA ISABEL-LA ASUNCION: Sl NO

DATOS DEL PADRE / MADRE O TUTOR:
APELLIDOS: ..o NOMBRE: .......ccvvviiiieieeieeeeeen DNE oo
TELEFONOS: Fijo: ...vvveeevieeiiieeene IMOVIL: e CORREOQ ELECTRONICO: .....coiiiiiiiiecie e
ACTIVIDADES EN LAS QUE SE INSCRIBE EL ALUMNO:

ACTIVIDADES HORARIO CATEGORIA
(Solo si la actividad es un deporte. Consultar en cuadrante cursos/horarios)
...................................................... 2 2P
...................................................... T P UPPPPTRR PP
...................................................... T PRSPt
...................................................... 2 2P

(En caso de no formarse grupo o de modificar el horario, se les avisara antes del 1 de octubre de 2023)

EQUIPACIONES: En caso de haberse inscrito en primaria en futbol, baloncesto o voleibol, marcar la opcién correcta:
D Ya tengo equipacion del afio anterior, y no deseo recibir la nueva.

D Deseo recibir equipacion completa (desglose de precios en el apartado de matricula, revisar folleto).

OBSERVACIONES:

DATOS BANCARIOS (TITULAR DE LA CUENTA) > IMPRESCINDIBLE COMPLETAR MANDATO SEPA DEL REVERSO DE ESTA FICHA

APELLIDOS: ..ot NOMBRE: .......ccvveiiieeeiieneeenn DN oo
TELEFONOS: Fijo: ...vvvveeiiieeiieeeee IMOVIE: o CORREOQ ELECTRONICO: .. ..ot
NUMERO DE CUENTA: (Los pagos se realizaran por domiciliacién bancaria. Imprescindible facilitar el nimero de cuenta completo, incluyendo el IBAN)

IBAN BANCO SUCURSAL D.C. NUMERO DE CUENTA
Firma del padre/madre/tutor Firma del titular de la cuenta
Fecha de entrega de solicitud: ...... T A

- ESTE BOLETIN DE INSCRIPCION NO TENDRA VALIDEZ SI NO ESTA CUMPLIMENTADO EN SU TOTALIDAD Y FIRMADO
- Se debe rellenar una Unica ficha por alumno (POR AMBAS CARAS)
- Los pagos se realizaran por domiciliacién bancaria
- La formacion de grupos estéa condicionada a la inscripcion de un minimo alumnos, a determinar segun las caracteristicas de la actividad
- SE PRIORIZARA EL ORDEN DE INSCRIPCION
- Las bajas o cambios de grupo deberdn comunicarse por escrito antes del dia 15 del mes anterior al que se pretende causar baja
- Elimpago y no regularizacion de dos cuotas supondré el cese automatico en la actividad
- Las actividades extraescolares tienen caracter voluntario, no lucrativo y no discriminatorio
- Para cualquier duda o consulta que desee realizar, puede ponerse en contacto con la coordinacion de GEA en el Colegio:
= Tfno: 915273181. E-mail: santaisabel@grupoeducativoasuncion.es

He leido y conozco la informacidn relativa a proteccidn de datos personales que figura en el reverso de esta ficha.
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