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COLIGIO CENTROS MD

LA ASUNCION

.if Colegio M.D. "La Asuncion Bilingual School M‘

Seguro de accidentes de alumnos

Yo, Diia./ D. (como madre/padre/tutor) con
DNI.: MADRE/ PADRE/TUTOR del alumno/a

D Si deseo suscribir a mi hijo/a en el seguro de accidentes voluntario.

D NO deseo suscribir a mi hijo/a en el seguro de accidentes voluntario.

Firma:

C/ Martinez de la Rosa,5 18002 Granada Tfno. 958-201-731



