@ AYUNTAMIENTO SOLICITUD RESERVA DE PLAZAS
E!‘ LA GARROVILLA GUARDERIA INFANTIL

DATOS DEL INTERESADO

Nombre y Apellidos NIF

DATOS DEL REPRESENTANTE

Tipo de persona

[JFisica
[ Juridica

Nombre y Apellidos/Razén Social NIF/CIF

Poder de representacion que ostenta

DATOS A EFECTOS DE NOTIFICACIONES

Medio de Notificacion

[] Notificacién electrénica
] Notificacién postal

Direccion
Codigo Postal Municipio Provincia
Movil Correo electrénico

OBJETO DE LA SOLICITUD

EXPONE
Que enterado del plazo para la solicitud de reserva de plaza de los nifios/as matriculados en el curso
vigente en la Guarderia Infantil de la localidad, de acuerdo con el articulo 8.1 de la Ordenanza municipal
que regula el uso y funcionamiento de la Guarderia, sefialo que:

O No se han producido variaciones en la situacion familiar (respecto a la solicitud de ingreso
formulada en el afio 2025) u otros datos de interés

O Si se han producido variaciones en la situacién familiar (respecto a la solicitud de ingreso
formulada en el afio 2025) u otros datos de interés. En caso de sefialar esta casilla, indique cuales:

Por todo lo cual, SOLICITO que

Sea admitida la presente solicitud para la reserva de plazas en la Guarderia de mi/s hijo/a/s:
edad

edad




edad

FECHA Y FIRMA

Declaro bajo mi responsabilidad que los datos facilitados son ciertos.

En ,a de de 20__.

El solicitante,

Fdo.:

SRA. ALCALDESA-PRESIDENTA DEL AYUNTAMIENTO DE LA GARROVILLA




