
AMPA CEIP CAN SORTS 

 

TALLERS EXTRAESCOLARS 

FULL DE PREINSCRIPCIÓ 

 

El meu fill/a……………………………………………………………………………………………………………………………….. 

del curs………………….. es preinscriu als següents tallers…………………………………………………….  

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

En horari de ……………………………………………………………………………………………… 

Nom del pare/mare/tutor………………………………………………………………………………………………………. 

 

*És imprescindible presentar aquest imprès entre l’1 i el 16 de setembre a la 
secretaria de l’AMPA. Horari: Dilluns i dimecres de 9:00h a 13:00h i dimarts i 
dijous de 15:00h a 18:00h. 
 

Dades bancàries: 

 

Telèfon de contacte:…………………………………………………….. Data: …….. /………/ 20 

Mail:………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 

Signatura: 


