ANEXO I

	SOLICITUD DE ENSEÑANZA GRATUITA PARA EL CURSO

2014 / 2015


	DATOS DEL SOLICITANTE

	Nombre:
	
	Apellidos:
	

	Domicilio:
	
	Nº:
	

	C.P.:
	
	Localidad:
	

	Tlfno.:                     
	
	D.N.I:
	

	Nºde hijos en edad escolar:
	
	Nº de hijos:                 
	


	DATOS PROFESIONALES

	Centro de trabajo:
	Colegio

	Domicilio:
	
	Nº:
	

	C.P.:
	
	Localidad:
	

	Tlfno.:                     
	
	Nº de Afiliación Seg. Soc.:                 
	

	Tipo de jornada

(nº de horas contratadas)          
	
	Categoría profesional
	

	Centro donde estudia actualmente su hijo:
	Colegio


	SOLICITA PARA SU HIJO / A:

	Prórroga :
	
	Nueva Plaza:
	
	Nota: marque con una X donde corresponda

	Apellidos 
	
	Nombre.:                 
	

	 de
	
	años de edad, que desea cursar estudios de
	

	el curso                                        
	
	,en el Centro
	Colegio

	domiciliado en                                                                                   
	
	C.P.:
	


En                                  , a          de                                     de 2014.
(Firma del /la solicitante)

	
	

	Vº Bº del Centro donde ejerce o ejerció

(Firma y Sello)
	Centro Solicitado

(Firma y sello)



