A

Junta de Andalucia

Consejeria de Desarrollo Educativo
y Formacion Profesional

Estimadas familias, cumplimenten este impreso si estdn interesadas en solicitar la
actividad que se enmarca en el programa gratuito "Mds Deporte” (futbol-sala). Podrd
participar el alumnado de 4°, 5° y 6° de primaria.

La fecha maxima de entrega de esta solicitud, para quien desee participar, serd el jueves
16 de octubre. Se podrd entregar en papel a los tutores o en secretaria (en horario de
9:15-10:30 h.), o en formato digital a través del email secretaria@carazony.es

Maximo puede haber 15 alumn@s en la actividad. Si hay mds de 15 solicitudes se hard el
listado de admitidos y suplentes por sorteo. El listado de admitidos y suplentes se
publicarad en el edificio de primaria, el viernes 17 de octubre a las 14:00 h.

La actividad se llevarda a cabo los lunes y miércoles, de 16 a 17 h., en las pistas de
deportes del edificio de primaria. La fecha de inicio serd el dia 22 de octubre.

Si el alumnado admitido se ausenta tres dias sin justificar se dard de baja
automdticamente, y accederia el primer alumno o alumna de la lista de suplentes.

YO D./DRA. oo eeeeeerceeeeeeeees s ereeeeeeeeneneseesveereeneevsenissenseenenseneneaeey CON DUNLIL e
como representante legal del/de la alUMNO/Q ..........cooriveiicriiriecici e
matriculado/a en el curso y grupo ... , le autorizo a participar en el programa “Mds

Deporte” durante el curso 2025/26, y me responsabilizo de su acompafiamiento,
asistencia y recogida en el centro.

Teléfono de contacto: ....cooovovvvevceceeeee.

Actividad: D Futbol sala (lunes y miércoles de 16 a 17 h.)

En caso que mi hij@ sea admitid@, doy mi consentimiento para que abandone el centro
sol@ una vez finalice la actividad, sin la compafiia de ningdn mayor de edad (marcar la
casilla correspondiente con una X): D SI D NO

En Coin,a ......... de e de 2025


mailto:secretaria@carazony.es

