
NOMBRE DEL PADRE F. NACIMIENTO D. N. I.

OBSERVACIONES

NOMBRE DE LA MADRE F. NACIMIENTO D. N. I.

OBSERVACIONES

DOMICILIO

POBLACIÓN C. POSTAL

C. C. C. TITULAR

(A) E‐MAIL 1 *

(B) E‐MAIL 2 *

(C) TELÉFONO MÓVIL * TELÉFONO 2

TELÉFONO 3 TELÉFONO 4

ALUMNO F.NACIMIENTO CURSO ACTUAL

ALUMNO F.NACIMIENTO CURSO ACTUAL

ALUMNO F.NACIMIENTO CURSO ACTUAL

ALUMNO F.NACIMIENTO CURSO ACTUAL

¿ERES AFILIADO DEL APA? SI NO

Firmado Madrid a  de de 2011

* Marca con X sobre la forma  preferente que eliges para que nos comuniquemos contigo.
DEPOSITAD EN EL BUZÓN DEL APA O SI LO PREFERIS, ENVIAD POR MAIL LOS DATOS A apasantiago@fapaginerdelosrios.org        (podéis    bajar   el formulario de la web)

SOLICITO EL ALTA PARA EL CURSO 2011‐2012 Tache lo que NO proceda

Como ya sabreis,desde el APA estamos desarrollando una nueva aplicación informática que nos permitirá dar un mejor servicio.
Entre una de las novedades, estamos trabajando en la posibilidad de ofrecer nuevas vias de comunicación, más eficientes, y mucho más ecológicas.
Es por lo que os pedimos realiceis el esfuerzo de revisar los datos de que disponemos, idependientemente de si sois afiliados o no. Muchas Gracias
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