
 

 

 

DADES ALUMNE/A INSCRIT/A 

Nom del nen/a inscrit: ……………………………………………………………………………………………………………… 

Data de naixement: …………………………………………….  Curs que ha realitzat: ………………………………. 

DADES PARE/MARE O TUTOR/A 

Nom pare/mare o tutor/a: ……………………………………………………………………………………………………….. 

DNI: ………………………………………………………………………. 

Domicili: …………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Codi Postal: ………………………………………  Població: …………………………………………………………………….. 

Correu electrònic: …………………………………………………………………………………………………………………….. 

Telèfons de contacte:  …………………………………………………. /………………………………………………………… 

Número de compte  

E S                       

 

Observacions / malalties i/o aspectes a comentar del nen/a inscrit: 

Inscripció Casal d’estiu Serra de l’Obac 2020 

 


