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1.  Només es pot donar de baixa ni d’alta d’una activitat: abans del dia 

20 del mes en curs. Mitjançant un escrit que podreu enviar a Centre  
Català d’Educació en el següent mail: personal@educacioweb.com  
o per telèfon: 93.276.81.14.  

2.  No serà possible realitzar més de 2 canvis d’activitat a l’any, per no 
variar el nivell de l’activitat i a partir del mes de Gener no  
s’acceptaran noves altes en les activitats.    

  
  
  
  
  Baixa de l’activitat en curs 

Es necessiten els següents documents per fer el canvi de l’activitat: 

  Alta de la nova activitat 

  
(Aquí els podeu imprimir)
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ALTA ACTIVITAT 
    
En / Na    
........................................................................................................................
...................  
  
Amb DNI o passaport .............................................................    Mòbils......
..................                                                
  
Pare / Mare de l’alumne................................................................................
........ que durant  
l’any escolar 2011/2012 farà el curs de P3 / P4 / P5 / 1 / 2 / 3 / 4/ 5/6.  
   
  
Sol.licito que a partir del mes de..............................................de.................
...............  
  
Que el meu fill/a faci  l´activitat....................................................................
..  
  
  
OBSERVACIONS (omplir només en cas de triar Acollida matinal o Luc
oteca)  
  
........................................................................................................................
...................  
  
........................................................................................................................
...................  
  
  
Signatura:  
  
  
  
Badalona, ......... de /d’.................................................de 2011 
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BAIXA ACTIVITAT 

    
En / Na    
........................................................................................................................
...................  
  
Amb DNI o passaport .............................................................    Mòbils......
..................                                                
  
Pare / Mare de l’alumne................................................................................
........ que durant  
l’any escolar 2011/2012 farà el curs de P3 / P4 / P5 / 1 / 2 / 3 / 4 / 5 / 6. G
rup: A / B / C  
  
  
Sol.licito que a partir del mes de..............................................de.................
...............  
  
Que el meu fill/a deixi de fer  l´activitat.......................................................
...............  
  
  
OBSERVACIONS (omplir només en cas de triar Acollida matinal o Luc
oteca)  
  
........................................................................................................................
...................  
  
........................................................................................................................
...................  
  
  
Signatura:  
  
  
  
Badalona, ......... de /d’.................................................de 2011.  
  
  

  
  


