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ANEXO II 
 

SOLICITUD DE NUEVO INGRESO EN LA ESCUELA INFANTIL “EL PINAR” 
 

 DE TITULARIDAD DEL AYUNTAMIENTO DE PORTILLO 
 

CURSO 20 ___ / 20___ 
Nº de solicitud: _______ 

  
DATOS DE LOS SOLICITANTES: 
 

PADRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO NOMBRE 
 
 

D.N.I./N.I.E. 
 
 

MADRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO NOMBRE 
 
 

D.N.I./N.I.E. 
 
 

LOCALIDAD CALLE/AVDA/PLAZA Nº ESC. PISO 
 
 

PROVINCIA C.P. TELÉF. CONTACTO PADRE TELÉF. CONTACTO MADRE 
 
 

 
DATOS DEL NIÑO/A: 
 

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO NOMBRE 
 
 

LUGAR DE NACIMIENTO PROVINCIA FECHA DE NACIMIENTO 
 
 

 
SERVICIOS EN LOS QUE SE MUESTRAN INTERESADOS: 
 

HORARIO GENERAL: (Servicio básico, 
Obligatorio). 
Marcar con un X. 
      9:00 h. a 13:00 h. 

HORARIO AMPLIADO: (Servicios/s opcionales. 
Marcar con una X. 

         8:00 h. a 9:00 h. 

         Servicio de comedor (13:00 a 14:00 h). 

         14:00 h. a 16:00 h.  

En Portillo, a ___ de ____________________ de 20__ 
  EL PADRE LA MADRE 
 
 
 
Fdo.:_____________________ Fdo.:___________________ 


