
 
www.ampamontserrat.org  // info@ampamontserrat.org 
 
 
 
 

BUTLLETA D'INSCRIPCIÓASSOCIACIÓ  
DE MARES I PARES D'ALUMNES DEL COL.LEGI MONTSERRAT 

 
 
CURS______________ 
 
NOM 
FAMÍLIA____________________________________________________ 
 
Adreça 
C.postal_____________________________________________________ 
 
Telèfon_____________________________________________________ 
 
Adreça correu 
electrònic____________________________________________________ 
 
 
QUOTA ANUAL DE 55 € 
 
 
Entitat Oficina D.C. N. de compte 
    
 
 
Nom titular.................................................................................................. 
 
Entenem que si no marqueu amb una x aquesta casella, la inscripció 
perdurarà mentre tingueu algun fill a l'escola Montserrat.  
 
 
Nom del/s fill/s: Curs: 
______________________________________________ ____________ 
______________________________________________ ____________ 
______________________________________________ ____________ 
______________________________________________ ____________ 
 
 
SIGNATURA: 

 

http://www.ampamontserrat.org/�

