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E}g AYUNTAMIEN TE CONCEJALIA DE SERVICIOS SOCIALES E IGUALDAD
"

FICHA DE INSCRIPCION PARA EL SERVICIO MUNICIPAL

LUDOTECA SONRISAS (SAN JOSE DE MALCOCINADO)

Datos del nifio/nifa

Nombre y Apellidos:
Fecha de nacimiento:
Domicilio:

Colegio al que acude:

Curso:

GRUPO 1: Lunes y miércoles de 16:00 a 17:20

Nifios/as de 3 a 6 afios ]
GRUPO 2: Lunes y miércoles de 17:40 a 19:00
Nifos/as de 3 a 6 afios [ ]
GRUPO 3: Martes y jueves de 16:00 a 17:20
Nifos/as de 7 a 12 afos [ ]
GRUPO 4: Martes y jueves de 17:40 a 19:00
Nifios/as de 7 a 12 afios [ ]

Nota: Deben tener cumplidos los 3 afios antes de realizar la inscripcién y siempre y
cuando controlen esfinteres.

Los grupos y horarios son orientativos por lo que pueden sufrir modificaciones, con objeto de
mejorar la calidad del servicio. (PLAZAS LIMITADAS)

Datos familiares

Nombre de la madre: DNI:
Nombre del padre: DNI:

Teléfono fijo y movil de padres o tutores:



