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  FICHA DE INSCRIPCIÓN CAMPAMENTO
FAMILIA:
	NOMBRE Y APELLIDOS:


	FECHA DE NACIMIENTO Y EDAD:



	E-MAIL1:

 
	E-MAIL2:



	DOMICILIO:

 

	CÓDIGO POSTAL:


	POBLACIÓN:

 

	TELÉFONO 1:


	TELÉFONO 2:

 

	FORMA DE PAGO:
           Efectivo □      Ingreso en cuenta x□       nº cta: 2085-8282-01-0330142856


CUESTIONES MÉDICAS Y ALIMENTICIAS:

¿Algún problema de salud que conviene que conozcamos?
¿Alguna alergia?
¿Alguna necesidad alimenticia?
OBSERVACIONES:

Autorización, responsabilidad;
En el caso de asistir con menores, soy su tutor legal y me hago responsable del mismo.

Fecha yFirma: 
(Del padre/madre/tutor en caso de menor)
