
I .E .S .  ALONSO DE MADRIGAL 
Ávila 

SEGURO ESCOLAR 
Cuenta: ES87-2100-6305-0013-0140-8823   CAIXABANK Importe 1,12 €  

Datos del Alumno/a 

Nombre Apellidos 

DNI Domicilio 

Cod. Postal Localidad Provincia 

Estudios a cursar 
E.S.O.  BACHILLERATO  F.P. BÁSICA  CICLO FORMATIVO G.M.  CICLO FORMATIVO G.S.  

Curso Matriculado 

1. EJEMPLAR PARA EL BANCO

Firma. 

I .E .S .  ALONSO DE MADRIGAL 
Ávila 

SEGURO ESCOLAR 
Cuenta: Importe 1,12 €  

Datos del Alumno/a 

Nombre Apellidos 

DNI Domicilio 

Cod. Postal Localidad Provincia 

Estudios a cursar 
E.S.O.  BACHILLERATO  F.P. BÁSICA  CICLO FORMATIVO G.M.  CICLO FORMATIVO G.S.  

Curso Matriculado 

2. EJEMPLAR PARA EL INSTITUTO

Firma. 

I .E .S .  ALONSO DE MADRIGAL 
Ávila 

SEGURO ESCOLAR 
Cuenta: Importe 1,12 €  

Datos del Alumno/a 

Nombre Apellidos 

DNI Domicilio 

Cod. Postal Localidad Provincia 

Estudios a cursar 
E.S.O.  BACHILLERATO  F.P. BÁSICA  CICLO FORMATIVO G.M.  CICLO FORMATIVO G.S.  

Curso Matriculado 

3. EJEMPLAR PARA EL ALUMNO/A

Firma. 

ES87-2100-6305-0013-0140-8823   CAIXABANK 

ES87-2100-6305-0013-0140-8823   CAIXABANK 
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