LUDOTECA MUNICIPAL DE TORRESANDINO

FICHA A RELLENAR POR LOS PADRES/TUTORES

Nombre y Apellidos del nif@:

Fecha de nacimiento:

Direccion:

Nombre y apellidos de la madre:

Nombre y apellidos del padre:

TELEFONO de contacto y nombre:

F & & & & & &

Correo electronico (para prox. actividades e informaciones relacionadas):

&

Temporada aproximada de asistencia a talleres (ej: primera quincena agosto -ej: solo los viernes):

3 OBSERVACIONES, sugerencias, alergias, especificaciones, opiniones, etc.:

Yo d. /dfia, con DNI,
lpadre}imadrej/tutor] de, autorizo a mi hij@/tutelad@ a acudir y

participar de los talleres organizados por la Ludoteca/Telecentro Municipal de Torresandino
durante la temporada 2018, conociendo y respetando las normas de asistencia. La organizacion
no se responsabiliza de la pérdida o deterioro de los materiales aportados por los participantes.

|:| Autorizo la salida del recinto del centro para las actividades de calle.
|:| Volvera a casa sol@.

|:| Puede aparecer en fotografias/videos para el uso de la organizacion, blog, redes, web, revista,

documentacién del centro.

En Torresandino a de de 201

Firmado.



