INSCRIPCION CURSO ACUARELA 2024-2025

Nosotros (padre,madre y/o tutores 1egales) ............oiuiiiiiiiii e,

a las actividades organizadas por ACUARELA.

DATOS DEL NOMBRE Y
PARTICIPANTE |APELLIDOS CURSO

TELEFONOS DE
CONTACTO

EMAIL DE
CONTACTO

FIRMA DEL PADRE O TUTOR LEGAL FIRMA DE LA MADRE O TUTORA LEGAL

NOMBRE: NOMBRE:

SON NECESARIAS LAS DOS FIRMAS PARA PODER INSCRIBIR AL PARTICIPANTE EN ACUARELA

INSCRIPCION CONVIVENCIA 2024-2025
Nosotros (padre,madre y/o tutores 1egales) ............oiuiiiiiiiii e,

................................................................................ autorizamos a nuestro hijo/a a asistir
a las actividad de CONVIVENCIA organizada por ACUARELA.

DATOS DEL NOMBRE Y
PARTICIPANTE |APELLIDOS CURSO

TELEFONOS DE
CONTACTO

EMAIL DE
CONTACTO

ADVERTENCIAS
MEDICAS O DE
SALUD

FIRMA DEL PADRE O TUTOR LEGAL FIRMA DE LA MADRE O TUTORA LEGAL

NOMBRE: NOMBRE:

SON NECESARIAS LAS DOS FIRMAS PARA PODER INSCRIBIR AL PARTICIPANTE EN LA ACTIVIDAD




