
BUTLLETA	D’INSCRIPCIÓ		

6a		ESTADA	ESPORTIVA	SETEMBRE	AEEDI	2017		
	

Data:																						Escola:																																																																			Núm.	ins:	

Nom___________		Cognoms	____________________________________	

Data	naix.___/____/___	Curs	_____Adreça______________________	

CP__________	Població_____________________________________	

Telf.___________	Mòbil	pare____________	Mòbil	mare_____________	

Nom	pare_____________	Nom	mare__________________________	

Correu	electrònic___________________________________________	

Observacions	(malalties,	al.lèrgies,etc)_____________________________	

__________________________________________________________	

Sap	nedar			□	Sí						□	NO	

Està	entrenant	a	futbol	sala	en	algun	equip:				□	sí								□	no	

Ha	jugat	a	tenis	taula:		□	mai						□alguna	vegada							□normalment	

Talla	samarreta:			□8/10		□12/14			□S				□M				oL				

Fotocòpia	targeta	CATSALUT.						

oPreu	estada:	112€					o 	Quota	menjador:	43€.				TOTAL:	
		
üEls	 nens	 i	 nenes	 	 de	 l’AEEDI	 tindran	 un	 10%	 de	 descompte	 sobre	 la	 quota	 de	 l’activitat.	 Els	
alumnes	de	l’Escola	Daina	Isard,	que	no	siguin	de	l’AEEDI,	un	5%	de	descompte	sobre	 la	quota	de	
l’activitat.		Servei	de	menjador	no	té	descompte.																																																							
																											

	

Signatura																																																								Segell	de	l’Entitat	organitzadora.	
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FORMA	DE	PAGAMENT	(encerclar	opció)	

1.	Domiciliació	bancària	 (sols	 cooperativistes	 i	 jugadors	de	 l’AEEDI).	Data	 càrrec		
del			rebut:	04/09/2017.																

2.	En	metàl·lic	en	el	moment	de	formalitzar	la		inscripció.	

3.	Transferència	bancària	a	l’entitat	BBVA.	

					IBAN:	ES94	Entitat:	0182		Oficina:	8191		DC:	72		N.	Compte:0201525736	

					Titular:	Associació	esportiva	escolar	Daina	Isard.	

					Descripció:	“6a	estada	esportiva	setembre	AEEDI	2017”	i	

					cognoms	i	nom	del	participant.	(Cal	adjuntar	el	resguard	bancari	en	la	inscripció).		

*No	es	retornarà	cap	import	de	la	quota	un	cop	realitzat	el	pagament,	sense	causa	justificada.	

AUTORITZACIÓ	PATERNA	

Jo__________________________________	 amb	 DNI____________autoritzo	 al	

meu/meva	 fill/filla______________________________	 de_____anys	 d’edat	 a	

participar	 a	 la	 “6a	 estada	 esportiva	 setembre	 AEEDI	 2017”	 que	 organitza	

l’Associació	 Esportiva	 Escolar	 Daina-Isard	 de	 l’1	 al	 8	 de	 setembre	 de	 2017,	 així	

com	a	realitzar	totes	les	activitats	i	desplaçaments	que	s’hi	facin.	

I	perquè	així	consti,	signo	aquesta	autorització.	

Signatura.	

	

Olesa	de	Montserrat,	_____	de______de	2017.	
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