
 

MODELO DE SOLICITUDE DE ADMISION NOS CURSOS E ACTIVIDADES 2019/2020 
MENORES  

 
 
DATOS DO/A SOLICITANTE 

1º Apelido:  2º Apelido: Nome: 
 
 

DNI: Data de nacemento: 
 

Teléfono de contacto: 

Correo e: 

 
 
ENDEREZO DO/A SOLICITANTE 

 
 Vía:                         Nome da vía:                                                                                                  Nº:                                                              
 
Parroquia:                                              Localidade:                                                               Código Postal:               
 
Provincia:  
 

 
DATOS REPRESENTANTE LEGAL 

 
Nome e apelidos do pai/nai/titor legal:                                                                               DNI: 
 

 
 
NOME DO CURSO OU ACTIVIDADE:_____________________________________________ 
 
 
*Unha vez admitido aportarase o recibo de pago do prezo público do curso 
 
 
 

Salvaterra de Miño,              de                                     de 20__ 
 

Asdo. pai/nai/titor legal 
 

 
 
 
 
 
 
 
ATT. ALCALDESA DO CONCELLO DE SALVATERRA DE MIÑO     


