
Fora d’Hores 659704083 www.foradhores.net                                                                AMPA Escola els Aigüerols     

   

SOL·LICITUD D’INSCRIPCIÓ ACTIVITATS  EXTRAESCOLARS 

Sol·licito plaça de la següent activitat per al meu/va fill/a durant el curs escolar 2018-19 

 

Activitat Grup Dies Preu Mensual X 

Futbol 1r – 2n Dilluns – Dimecres 21,00€  

Futbol 3r – 6è Dilluns - Dimecres 21,00€  

Patinatge P4 – 6è Dimarts - Dijous 21,00€  

Escacs 1r – 6è Dijous 17,00€  

Comic 1r – 6è Dimarts 17,00€  

Teatre P4 – P5 Dilluns 17,00€  

Teatre 1r – 6è Dimecres 17,00€  

Anglès P4 – P5 Dilluns - Dimecres 33,00€  

Anglès 1r – 6è Dimarts - Dijous 33,00€  

Gaudeix Ballant P4 – 6è Dilluns - Dimecres 21,00€  

Atletisme P4 – 6è Dimarts - Dijous 21,00€  

Totes les activitats tenen el horari de 16:30 a 18:00H. 

 

Dades de l’alumne/a: 

Nom:.............................................Cognoms:............................................................................................ ............................. 

Curs........................Nº Targeta Sanitària............................................................................. ............................................ 

Telèfon mare: ............................................................ Telèfon pare:...............................................................................  

Accepto que l’empresa Fora d’Hores realitzi el cobrament de les quotes corresponents a l’activitat 

escollida  a través del compte següent: 

 

  

 

 

                      

 

Dades del titular del compte: 

Nom i Cognoms:............................................................................................................................ ................ 

DNI: ........................................................................ Mail:........................................................................... 

Data: ....................................................................................................................... ...................................... 

 

Signatura del titular del compte 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

Codi Entitat Codi Oficina Dígit Número de compte 

Als efectes del que disposa la Llei de Protecció de Dades de carácter personal (Llei orgánica  15/1999 de 13 de desembre).  Us  

informem que les dades que ens facilitin en aquest formulari serán incorporades a la base de dades general de Fora d’Hores. 

Aquestes dades ens facilliten  voluntariament per poder participar en els nostres serveis i activitats. Així mateix us informem que 

durant les activitats Fora d’Hores  pot realitzar reportatges de carácter fotogràfic i audiovisual de les activitats i serveis  que li són 

propis, la qual cosa consentiu. 

IBAN 


