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Condicions

Prego que a partir de la data i activitat/s indicades a continuació tramitin la corresponent 

baixa i anul·l in la domicil iació dels rebuts derivats, presentats sota el mateix concepte de 

serve i contractat .

2011-2012. Curs del nen/a

Nom i cognoms nen/a

Pare /mare / tu to r

mòb i l  tel.  mail.

Data efectiva per a la baixa

Activitat/s on és vol fer efectiva la baixa:

Aco l l ida Mat ina l Ang l ès Men jador ( regu la rment )

Aco l l ida Tarda In ic iació a l 'Esport

Dansa Mu l t i e spo r t s

Piera, a de de

Signatura del t itular del compte.

(En cas de ser diferents, també del titular del compte on s'efectuava la domiciliació):

Associació de Mares i Pares d’Alumnes de l’Escola Les Flandes
Mossèn Jaume Guixà, 26-28. 08784 Piera, Barcelona

www.ampalesflandes.com | ampa@ampalesflandes.com
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