02
10e Campus Basquet Estiu

You're
R , HP 7 : ' A Invited!
BASQUET CLUB SANT JOAN DESPI Sol-licitud d INSCripCIO ted
DADES PERSONALS
N TeTq gl el o= g e 44 IR R R RR
Data de naixement: ... .....ororereeeeaen. Telefons de CoNtacte: ... .. ..o e e e e e
DIFCCIO: ... et ettt e e e e e e e e e e e e emeemeemeemeemeemsemsemsemeeemeemeemsemeemeemsemseseessemseneameeneeneamnennns CP:ieeeenn
Nota: Cal adjuntar una fotocopia de la targeta sanitaria (TSI)
AUTORITZACIO
0 et et e et e e e eeteeateeameeaeteeateeameeeneeeameeameeeaseeateeaneeeeeeaneeaneeeeneaneeaneeannennen: com a pare, mare o tutor i
AMD DN e autoritzo al meu fill/a a realitzar les activitats organitzades durant el

10& Campus Basquet Estiu organitzat pel BC SANT JOAN DESPI, aixi com a la realitzacié de material audiovisual (fotos

i videos) de les diferents activitats per I'Gs exclusiu i promocional per part del club de basquet.

Data i signatura

DADES D’INSCRIPCIO

La meva inscripcio és per... (marcar amb una X les setmanes i els serveis opcionals)

Setmana 1 I:’ Setmana 2 I:’ Setmana 3 I:’ Setmana 4 |:‘ Setmana 5 \:|

Del 24 al 28 de juny Del 1 al 5 de juliol Del 8 al 12 de juliol Del 15 al 19 de juliol ~ Del 22 al 26 de juliol

Servei de menjador (de 13.30a 15.30) S/ NO Servei d’acollida (de 8.0029.00) Si /NO

PAGAMENT

L vull realitzar el pagament a través d’ingrés bancari al compte: (adjuntar comprovant)

Banc de Sabadell: BC Sant Joan Despi IBAN | ES72 | 0081 | 0015 | 5700 | 0132 | 2843

L vull realitzar el pagament amb targeta de credit en el moment de formalitzar la inscripcio.



