
Departamento de Educación,
Cultura y Deporte

ALTA - BAJA COMEDOR

D./Dª ____________________________________________, padre/ madre del

alumno/a ______________________________________del Curso ____________

alta
Solicita dar de del servicio de comedor a su hijo/a a partir del ____/_____/_______

___________ baja

Zaragoza, ____ de ______________ de ______

Fdo.:

C.P. César Augusto. C/ Pedro III El Grande, s/n – 50009 Zaragoza – Tel./Fax 976 56 32 16 – cpcauzaragoza@educa.aragon.es –
www.cpcauzar.educa.aragon.es

C.E.I.P.
César Augusto
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