
 

 

FORMULARIO SOLICITUD DE COMEDOR 

 

Colegio EL AVE MARÍA 

Telf. 91 430 65 27                     

             

  

D./Dª. ........................................................................................ padre/madre del 

alumno/a.................................................................................................................. 

 
para mi hijo/a que este curso estará en: Educación Infantil:   1º         2º         3º   

 

  

Educación Primaria: 1º         2º          3º         4º        5º           6º     .    

 

 E.S.O. : 1º          2º        3º           4º   

 

ALERGIAS:………………………………………………………………………………………………  

Acompañar el informe médico. 

          Firma del padre/madre 

 

Entregar en portería.  

 

Madrid septiembre de 2020 

 

 

 

 

 

 

 

 


