
 
COLEGIO MADRE DE LA VIDA 

 
SOLICITUD DE INSCRIPCIÓN EN LOS SERVICIOS DE AULA MATINAL Y COMEDOR  

 

1.- DATOS PERSONALES DEL ALUMNO/A 

Primer Apellido                                                         Segundo Apellido 

 

Nombre                                                                      Fecha Nacimiento 

 

Domicilio 

Teléfonos Contacto: Padre                                        Madre 

Otros:  

Curso: 

 

2.- DATOS FAMILIARES Y BANCARIOS 

El recibo se pasará a nombre de:                                                      

Con NIF número:                                                                Parentesco con el alumno/a: 

Número de cuenta IBAN: 

Entidad: 

Oficina:                                                 D.C.:                    Número de cuenta: 

El titular de la cuenta debe ser el mismo a quien solicitáis que se pase los recibos. 

Los recibos se pasan a mes vencido.  

 

3.- Servicio Aula Matinal. Marcar la opción deseada. 

Con Desayuno  Sin desayuno    

Mes Completo   Días Aislados   

Meses de uso del servicio:  

 

 

4.- Servicio de Comedor. Marcar la opción deseada. 

Mes completo                                                              Días Aislados  

Meses de uso del servicio: 

 

 

5.- Alergias e intolerancias alimentarias: 

 

 

En este caso será obligatorio adjuntar informe médico. 

 

6.- Firma de la solicitud: 

D./Dña.                                                                                                N.I.F. 

como padre/madre o tutor legal del alumno, SOLICITA la inscripción de éste en los servicios que 

se detallan para el curso escolar 2026/2027. 

En _______________, a ____ de _________________ de 20___. 

 

 

 

 

 

 

 

FDO. D./Dña __________________________________________________ 

 

 

DIRECTOR  DEL COLEGIO MADRE DE LA VIDA 
LA FIRMA DE LA SOLICITUD IMPLICA LA ACEPTACION DE LAS NORMAS DE LOS SERVICIOS. 



 
 

 

INFORMACION SEPA PARA RECIBOS DOMICILIADOS 
 

 

Conforme a lo exigido por el Real Decreto-Ley 19/2018 de 23 de 

noviembre, de servicios de pago y otras medidas urgentes en materia 

financiera, con la firma de este documento AUTORIZA expresamente a 

FUNDACION MADRE DE LA VIDA, con CIF G45824091, para que 

presente al cobro en la cuenta indicada y con carácter indefinido, en tanto 

continúen las relaciones entre ambas partes, los recibos correspondientes al 

pago de los servicios prestados por el mismo. 

 

Si decide revocar la autorización, rogaos nos lo comuniquen por escrito de 

manera fehaciente, teniendo en cuenta que los recibos relativos a servicios 

realizados antes de dicha revocación, aunque éstos no hayan sido 

facturados, deberán ser atendidos. 


