
 

INSCRIPCIÓN PARA LUDOTECA MUNICIPAL DE VERANO  
COD. EXP.: JU-ILV 

 

Glorieta de Quintiliano, nº 1. 26500 Calahorra – La Rioja 
Telf.: (+34) 941 10 50 50. Fax: (+34) 941 14 63 27 
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DATOS DEL MENOR: 

Nombre y apellidos: 
 

Fecha nacimiento: 
 

Domicilio: 
 

Código Postal: 
 

Localidad: 
 

Provincia: 
 

Centro: 
 

Curso actual: 

DATOS DEL SOLICITANTE (padre,madre/tutor) 

Nombre y apellidos: 
 

D.N.I.: 
 

Domicilio: 
 

Código Postal: 
 

Localidad: 
 

Provincia: 
 

e-Mail: 
 

Teléfono: 
 

Teléfono Móvil: 
 

DATOS RELATIVOS A LA NOTIFICACIÓN 

Domicilio: 
      

Código Postal: 
      

Localidad: 
      

Provincia: 
      

 

Notificación electrónica: Si Vd. prefiere optar por recibir las notificaciones correspondientes a este procedimiento de forma 
electrónica, debe darse de alta en la sede electrónica en la siguiente dirección de internet: sede.calahorra.es en el apartado 
NOTIFICACIONES ELECTRONICAS, al procedimiento JU-ILV. 

AUTORIZACIÓN 

En el desarrollo de esta actividad pueden realizarse fotografías y/o videos para su posterior publicación en la web corporativa, redes 
sociales o medios de comunicación locales, sin ánimo de lucro. Por ello, solicitamos autorización. 

Autorizo  No Autorizo 

AUTORIZACIONES 

AUTORIZO al Ayuntamiento de Calahorra a la obtención de la información necesaria para la resolución de esta solicitud de las diferentes 
Administraciones Públicas. 

Inscripción para ludoteca municipal de verano 

SOLICITA PLAZA PARA EL (LOS) TURNO(S): 

Primer turno. 28 de junio- 1 de julio. Cuota: 24 Euros 

Segundo turno. 4-8 de julio. Cuota: 30 Euros 

Tercer turno. 11-15 de julio. Cuota: 30 Euros 

Cuarto turno. 18-22 de julio. Cuota: 30 Euros 

Quinto turno. 25-29 de julio. Cuota: 30 Euros 

Sexto turno. 1-5 de agosto. Cuota: 30 Euros 

Septimo turno. 8-12 de agosto. Cuota: 30 Euros 

 

Total a pagar: 

 



OPCIÓN DE PAGO 

 Por domiciliación bancaria. 

DATOS PARA LA DOMICILIACIÓN 

CÓDIGO INTERNACINAL CUENTA BANCARIA IBAN 

 

APELLIDOS Y NOMBRE O RAZÓN SOCIAL DEL TITULAR DE LA CUENTA 

 

NIF DEL TITULAR DE LA CUENTA 
 
 
LA INSCRIPCIÓN A LA LUDOTECA ESTA CONDICIONADA AL ABONO DE LA CUOTA DENTRO DEL PLAZO ESTABLECIDO, DE NO SER ASÍ SE 

ENTENDERÁ QUE RENUNCIA A LA PLAZA. 

 

NOTA IMPORTANTE: Al tener la Ludoteca Municipal un aforo limitado. El aforo puede sufrir variaciones súbitas por exigencias de la 
normativa sanitaria. Si hubiera un número mayor de inscripciones en alguno de los turnos, se procedería a realizar un sorteo. A los 
inscritos que quedaran excluidos del sorteo y de la adjudicación de plazas se les devolvería la cuota correspondiente por procedimiento 
de oficio. 
 

Calahorra,  
Firma del padre / madre / tutor, 
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