
3 años 4 años 5 años 1º 2º 3º 4º 5º 6ºCurso Primaria

Ayuntamiento          
de Quer

Datos del Alumno
Apellidos

Nombre                                                   Teléfono

CEIP Villa de Quer                             Localidad: Quer

PRE-INSCRIPCIÓN AULA MATINAL CURSO 2026/2027

En Quer, a …... de ……............. Del 20…...                        
Firmado …...............................................

HABITUAL FIJO

Datos del tutor

Nombre y Apellidos                                                   D.N.I
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