
INSCRIPCIÓN EXTRAESCOLARES 2025-2026
SANTA BEATRIZ DE SILVA

ACTIVIDAD (*SEÑALA CON UNA X LA ACTIVIDAD SOLICITADA)

___ Chikirritmo(4 años ‐ 2ºPrimaria) L‐X (Al Medio día) 35€ al mes

___ Danza Infantil (Desde 3ºPrimaria) L‐X (Al Medio día) 35€ al mes

___ Inglés, M‐J (Almedio día) 50€ al mes

___ Inglés Específico Trinity, Horario a determinar según demanda; 65€ al mes

Datos del Alumno:

Nombre y Apellidos: ……………………………………………………Curso ……………Alergias………………………………

Datos del Padre/Madre o Tutor:
Nombre y Apellidos: ………………………………….
Teléfono: …………………………………………………….
Email: ……………………………………………………

Datos Autorizado recogida:
DNI o NIE Persona Autorizada 1: ………………………
DNI o NIE Persona Autorizada 2: ………………………

Mediante la firma de esta orden de domiciliación, el deudor autoriza (A) al acreedor a enviar instrucciones a la entidad del deudor para adeudar su cuenta y (B) a la entidad para
efectuar los adeudos en su cuenta siguiendo las instrucciones del acreedor. Como parte de sus derechos, el deudor está legitimado al reembolso por su entidad en los términos y
condiciones del contrato suscrito con la misma. La solicitud de reembolso deberá efectuarse dentro de las ocho semanas que siguen a la fecha de adeudo en cuenta. Puede obtener
información adicional sobre sus derechos en su entidad financiera.
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Nombre del deudor______________________________________________
(titular/es de la cuenta de cargo)

Dirección del deudor _____________________________________________
Código postal - Población – Provincia________________________________
País del deudor _________________
Swift BIC (puede contener 8 u 11 posiciones)
Número de cuenta - IBAN (24 DÍGITOS)

________________________________________________________________________________________________________
└───── En España consta de 24 posiciones comenzando siempre por ES ─────┘

Spanish IBAN of 24 positions always starting ES
Tipo de pago:  Pago Recurrente
Fecha – Localidad:________________________________________________

Firma del deudor:

TODOS LOS CAMPOS HAN DE SER CUMPLIMENTADOS OBLIGATORIAMENTE.
UNA VEZ FIRMADA ESTA ORDEN DE DOMICILIACIÓN DEBE SER ENVIADA AL ACREEDOR PARA SU CUSTODIA.

 Inscripciones en inscripciones.clasesclave@gmail.com (617007836) antes del 25 de septiembre.
 Todas las actividades comenzarán con un mínimo de 10 alumnos.
 Todos los pagos se realizarán del 1 al 5 de cada mes, por domiciliación bancaria, la devolución del recibo
tendrá un coste de 8€ adicionales.
 En caso de suspensión de las clases por fuerza mayor la empresa no devolverá el importe del mes en curso.
 Los cambios de actividad o anulación se deberán avisar 10 días antes del comienzo del mes.
 Los meses que se compongan de dos semanas de actividad, serán considerados como medio mes y tendrán
un incremento de 5€ sobre la mitad de la mensualidad total.


