CONCELLO DO ROSAL

SOLICITUDE CAMPAMENTO DE NADAL 2019

Nome e Apelidos do/a neno/a:

DNI: Data de nacemento:

Actualmente esta matriculado/a no curso:

Nome e Apelidos do/a pai/nai/titor/a:

Direccion:

Teléfono:

Teléfono:

Data e firma



