
AYUNTAMIENTO DE PIZARRA 
Concejalía de Ciudadanía 

PLAZA DE LA CULTURA, 1 
29560 PIZARRA (MÁLAGA) 
952 48 30 15 Ext. 5 

C.I.F.: P-2908000-I 

 

                                             H O J A   D E   I N S C R I P C I Ó N               Nº __________ 
 

ESCUELA DE SEMANA BLANCA 2.023 
 

Días 27 de Febrero y del 1 al 3 de Marzo de 2.023 
 

Nombre y apellidos del/la menor __________________________________________________________________________________ 
 
Colegio _____________________________  Nº tarjeta sanitaria _________________________________________________________ 
 
Curso _________ Edad ___________ Nº de hermanos/as ___________ Fecha de nacimiento __________________________________ 
 
Nombre del/la tutor/a legal______________________________________________ DNI: ____________________________________ 
 
Domicilio____________________________________________________    Localidad ______________________________________  
 
Teléfono________________________________________    E-mail ______________________________________________________ 
 

 En caso de emergencia y no poder localizar a los familiares, ¿a qué persona y número de teléfono nos podemos dirigir? 
_____________________________________________________________________________________________________ 

 
 ¿Toma alguna medicina habitualmente? ¿Cuál y administración? _________________________________________________ 

   
 Posibles alergias del/la menor: ____________________________________________________________________________ 

 
 Precios según los servicios contratados:  

 
o Escuela de Semana Blanca: 20 €.        
o Servicio de comedor: 20 €.       
o Servicio de aula matinal y desayuno: 5 €.  

 
NOTA IMPORTANTE: Todos los servicios que deseen contratar deberán ser indicardos y abonados en el plazo de 
formalización de la inscripción. 
 

 Otras observaciones a tener en cuenta: ______________________________________________________________________ 
 
O Autorizo  O No autorizo la realización y difusión de las imágenes de las actividades organizadas por la Escuela de Semana Blanca.  
 

O Autorizo  O No autorizo participar en el grupo de WhatsApp creado para estar informada  de las actividades de la Escuela de Semana 
Blanca. En caso de autorización el/los números para incluir en el grupo es/son el/los 
siguientes:_____________________________________________________________________________________________________ 
 

Por medio de la firma de la presente solicitud, autorizo a mi hijo/a a participar en todas las actividades de la Escuela de de Semana 
Blanca que se realicen.  

Málaga a ___ de                       de 2.023 
 
 

    Firma autorización del padre / madre 
-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

DE INTERÉS PARA LAS FAMILIAS 
 

Fecha: 27 de Febrero y del 1 al 3 de Marzo de 2.023   Ubicación: C.P. Fuensanta. 
 
• Los menores deberá ir provisto de ropa apropiada deportiva. Para los más pequeños es conveniente que las prendas vayan marcadas. 
• No es necesario traer dinero ni chucherías.  
• Queda prohibido que los/as menores traigan teléfonos móviles o cualquier otra NNTT. 
• Para el buen funcionamiento de nuestras actividades no se recomienda las visitas de los familiares durante la estancia de los/as menores. 
• Les rogamos cubra todos los datos de esta ficha e indique al dorso cualquier otra circunstancia que pueda ayudarnos a tener un mejor conocimiento de 
su hijo/a. 
 
El plazo de presentación de solicitudes será hasta el 10 de febrero de 2.023 a las 23:59 horas.  Para ello deberán entregar la solicitud 
debidamente cumplimentada TODOS SUS APARTADOS, fotocopia de la tarjeta médica del/la menor y el justificante del ingreso en la cuenta 
siguiente: Unicaja ES06 2103 0164 44 0030004443. 


