% Junta de
12 Castillay Leén
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SOLICITUD AUTORIZACION USO TRANSPORTE ESCOLAR CURSO

IES JOSE LUIS L. ARANGUREN

DATOS PERSONALES DEL PADRE/MADRE/TUTOR:

Apellidos Nombre
Teléfono:
DATOS PERSONALES DEL ALUMNO:
Apellidos Nombre

Direccion

Cadigo Postal

Localidad y provincia

LOCALIDAD DE LA PARADA SOLICITADA:

CENTRO EN QUE SE ENCUENTRA MATRICULADO EN EL CURSO

ESTUDIOS QUE REALIZA:

CURSO:

Avila, a de

de 20

Firmado:

NEGOCIADO DE ALUMNOS Y SERVICIOS COMPLEMENTARIOS DE LA DIRECCION

PROVINCIAL DE EDUCACION DE AVILA.

Calle Sto Tomas, 10 — 05003 Avila. Telf. 920 353 043 — 05009571@educa.jcyl.es




