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talleres y actividades de la Escuela de

Navidad 2014. COLABORA:

Firma:




ESCUEI-A DE
NAVIDAD 2014

FECHA Y LUGAR DE LA
ESCUELA DE NAVIDAD

Del 23 de Diciembre al 7 de Enero.
Centro de Servicios Comunitarios.
Edad: 3 a 12 aiios
Horario: De 10:00h a 13:00h
Costo: 3€/nifi@ + juguete

Inscripciones:

Del 01 de diciembre al 15 de
diciembre

Las solicitudes se presentardn en
Servicios Sociales, (paseo José
Ferndndez Vega 34)

TLF 954.797.126

Horario de entrega de inscripciones:

de 10:00h a 13:00 de Lunes a viernes

AUTORIZACION PARA
PUBLICACION DE IMAGEN

La Coordinacién del programa pide el
consentimiento a los padres o tutores
legales para poder publicar las imdgenes en
las cuales aparezcan individualmente o en
grupo, que con cardcter pedagdgico se
puedan realizar a los nifios y nifias de la
Escuela de Navidad, en las diferentes
secuencias y actividades realizadas en el
centro o fuera del mismo.

[ ] si acepto
P
[ ] No acepto

En Brenes a de de 2014

Fdo.

REQUISITOS

e Solicitud debidamente cumplimentada.

e Fotocopia del D.N.I. del padre/madre.

e Copia del resguardo de haber pagado los
3€ en la entidad bancaria Caja Sur de
Brenes al ndmero de cuenta del
ayuntamiento. (incluir el nombre del
nif@ y la referencia Escuela de Navidad

e Entrega del juguete en Servicios
Sociales.

FORMULARIO DE
INSCRIPCION

Nombre y Apellidos

Direccion:

Fecha de Nacimiento:

.......... [ —

Centro Escolar

éPresenta alguna alergia el nin@?
Describalo.






