
 

 

 

 

 

 
 

 
 
 

 

Nombre y Apellidos del 
niño / a 

 

 

Curso que 
estudia 

 

Dirección  C.P.  

Población  

Teléfonos de 
contacto 

  Fecha 
Nacimiento 

/ / 

 
Nombre y Apellidos 
Padre/Madre/Tutor 

 

Email Padre/Madre/Tutor  

Entidad Bancaria  

Titular de la cuenta  

Número de 
cuenta 

ENTIDAD OFICINA D.C. NÚMERO DE CUENTA 
                    

 

Marcar con una X: 

 
 

ACTIVIDADACTIVIDADACTIVIDADACTIVIDAD    
 

CURSOSCURSOSCURSOSCURSOS    
 

DÍADÍADÍADÍA    

INDICAR DIASINDICAR DIASINDICAR DIASINDICAR DIAS    
SEMANALES SEMANALES SEMANALES SEMANALES 
(L(L(L(L----MMMM----XXXX----JJJJ----V)V)V)V)    

 
PRECIOPRECIOPRECIOPRECIO    

 
XXXX    

SERVICIO 
AULA 

MATINAL 

 
De lunes a 

viernes 
7:45-9:00 H 

 
(Manualidades, 
juegos, 
Cuentacuentos, 
música…) 

 
 
 
 

INFANTIL 
Y      

PRIMARIA 

Lunes a Viernes 
(mes completo) 

 
L-M-X-J-V 

Socios: 35,00 €  

No socios: 37,45 €  

4 días a la semana  Socios: 29,00 €  

No socios: 31,25 €  

3 días a la semana  Socios: 22,00 €  

No socios: 24,00 €  

2 días a la semana  Socios: 17,00 €  

No socios: 18,45 €  

1 día a la semana  Socios: 9,00 €  

No socios: 10,00€  

1 día suelto al mes – pagar pagar pagar pagar 
al monitor/aal monitor/aal monitor/aal monitor/a    

  
2,50 € 

 

 

DEPOSITEDEPOSITEDEPOSITEDEPOSITE    ESTA MATRICULA ENESTA MATRICULA ENESTA MATRICULA ENESTA MATRICULA EN    CUALQUIERA DE LOS BUZONES DEL AMPA CUALQUIERA DE LOS BUZONES DEL AMPA CUALQUIERA DE LOS BUZONES DEL AMPA CUALQUIERA DE LOS BUZONES DEL AMPA 
ANTES DEL MIERCOLES 11 DE OCTUBANTES DEL MIERCOLES 11 DE OCTUBANTES DEL MIERCOLES 11 DE OCTUBANTES DEL MIERCOLES 11 DE OCTUBRERERERE    

    

    
C/ Don Bosco, nº11 2º. 30110-Cabezo de Torres (MURCIA) 691802528 conciliaactividades@gmail.com 

Web http://www.conciliaactividades.com/ 

HOJA DE MATRICULA: RELLENE TODOS LOS DATOS 

FIRMA PADRE/MADRE/TUTOR 


