CLUB BALONCESTO JUAN DE AUSTRIA - ALCALA

C/ José Caballero s/n (Pabellén, posterior)
Web: www.cbjaa.com
Mail: oficina@cbjaa.com

AUTORIZACION ASISTENCIA
VI CAMPUS URBANO JUAN DE AUSTRIA

Padre/Madre/TUtOr/a...........ueeiiee e conD.N.L................
AUTORIZO Al N0/ ..o, ,
de...oouan. afos de edad.
Fecha de nacimiento del nifio dia/mes/afio): ............cccccvvvvimiiiiiiiiiiiiiiiieeveeeeee
Senalar (X) la/s semanals y servicios opcionales contratados
ASISTENCIA ASISTENCIA
SEMANAS : g:)s;l'lleg:ﬁ COMEDOR DESAYUNO
) ' 9:00 a 16:00h 8:00 a 9:00h

SEMANA 25 a 29 JUNIO

SEMANA 2 a 6 JULIO

SEMANA 9 a 13 JULIO

AN~

SEMANA 16 a 20 JULIO

En caso de causar baja, tendra derecho a la devolucion del importe en funcion de la fecha: Hasta 22 junio (devolucion del 100%).

CAMISETA TALLA

Rogamos que nos faciliten la siguiente informacién, para un correcto desarrollo de la actividad:

Teléfonos y personas de contacto (al MeN0S, OS): .....c..vvvvriiiriiiiiiiiiie e,
11 T PSR PP P PPPUPPPPPPPR
Persona/s autorizada/s para recoger al nifio/a en €l Campus ...........ccoooiiiiiiiiiiiiiiiiiiir e
N.° de la Seguridad Social del nifio/a (enviar por email copia o traerla el primer dia):

¢ Autoriza al Campus a grabar imagenes de las actividades, en las que eventualmente puede aparecer el
nifio/a, con el tnico fin de dar a conocer nuestro programa educativo? ............cccceeeviiiiiiiieeees i,

Firma del Padre/Madre/Tutor/a
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INFORMACION PRECIDS

VIF CAMPUS URBAND

El ingreso o transferencia se hara en la siguiente cuenta, especificando en el justificante nombre y apellidos del

nifio, edad y numero de semana o bien directamente en la oficina del club al contado o por tarjeta

CAJA RURAL DE SORIA: ES05 3017 0553 1321 8970 0822

HORARIO AMPLIADO COMEDOR: 5 dias de 9:00h a 16:00h incluyendo comedor-
HORARIO AMPLIADO MANANA: 5 dias a partir de las 08:00h, con desayuno +20 € semanales.

PRECIOS DE LAS SEMANAS
Precios de 9:00 a 14:00 horas: Precios 9:00 a 16:00 horas (incluye comida)
10% DTO HERMANDS 10% DTO HERMANDS
| SEMANA 100§ | SEMANA 135E
2 SEMANAS 185 & 2 SEMANAS 2008
3 SEMANAS 2758 3 SEMANAS 3758
4 SEMANAS 365k 4 SEMANAS al0g




