COLEGIO PUBLICO
EL R SO Conszejera de Educacian
A o Comunidad de Madrid

EDUCACION INFANTIL Y PRIMARIA Cumuniud % muais  DAT MADRID-OESTE

MODIFICACION DOMICILIACION BANCARIA

D./Dfia con DNI/NIE/Pasaporte
, como padre/madre/tutor/a de los alumnos relacionados a continuacién:

Apellidos Nombre Curso

Ruego se sirvan adeudar en mi c/c o libreta los recibos presentados para su cobro por el CEIP

EL RASO (Moralzarzal) durante el curso 20......./20........ correspondientes al pago del Comedor escolar
y/o Primeros de los alumnos citados anteriormente.

Titular

Entidad

[T TT]

Sucursal

[T TT]

DC

[1]

Ndmero de Cuenta
||

Moralzarzal, de de 20

Firma de titular de la cuenta:

RESGUARDO
D. con DNI solicita modificacion de
la domiciliacion bancaria desde el dia de de 20
Fecha
Sello colegio de entrada: Fdo. Padre/Madre

CEIP “EL RASO” C/RASO,6 CP:28411 MORALZARZAL (MADRID) TEL/FAX 918421080
www.ceipelraso.com e-mail: cp.elraso.moralzarzal@educa.madrid.org



