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IMPRESO COMUNICACION BAJA.-CURSO 2011/2012.
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Con DNI N v como padre/madre de el/la/los alumno/a/s:

....................................................................................... CUTSO. e eneinetieen et eee et et et enerenennenns
....................................................................................... CUTSO. ettt et et eee e et eaenen e enaenns
....................................................................................... CUTSO.ttneiieiieeneeiete et et eenn e eneenennns

Deseo comunicar a la Asociacién de Padres y Madres del Ceip Legazpi la baja de los mismos en
la/las actividad/es siguientes, gestionadas por esta Asociacién (marcar lo que proceda), y a la
que mis hijos/as estan inscritos:

- Servicio de Desayuno “los primeros del cole” (de 7 a 9h).

- Servicio de Solo Acogida (de 8 a 9h).

- Actividad extraescolar...........ccoeviiviiiiiiiiiniiiniieens los dias....ccocoviviiiniiinininnen. del
NIVEL et
= OTROS (INAICAT) .+ euentntneeee et ettt e et et ettt e e e e e eneanen
Dicha baja sera efectiva a partir del proximo mes de........c.cveueeieinnennn.n. del afo.....ccevveneenenens
Arroyomolinos, ........... de i de 201.....
FAO i
N° socio AMPA curso 11-12.....................

De conformidad con la Ley Organica 15/1999, ded®mbn de Datos de Caracter Personal, la AMPA QHEHBAZPI os informa de que los
datos personales que nos habéis facilitado, asb dasnque nos facilitéis en un futuro, seran inoocedos a un fichero cuyo responsable es la
AMPA CEIP LEGAZPI, Calle Cartagena n°9, 28939 Apmylinos, Madrid, con la finalidad de gestionaatdividad propia de la asociacion.
Podréis ejercer los derechos de acceso, rectificgccancelacion en la direccion arriba indicada.



