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ColturaiEsport COMPLEJD EDUCATIVD DE EHESTE

TRANSPORTE DEL ALUMNADO

A efectos de organizar el transporte con las empresas y atendiendo a la mayoria de menores
de edad entre los alumnos, necesitariamos saber el interés en utilizar el transporte
organizado y verificar el modo de transporte de los alumnos los viernes y los lunes.

El alumno:

Que cursara estudios en el IES:

E-mail:

Utilizara el transporte al Centro: (elegir una de las opciones)

i

RUTA DE CERCANIAS

Localidad:

NuUmero de ruta:

1

RUTA DE LARGO RECORRIDO

Empresa:
Localidad:

i

VEHICULO PROPIO (del alumno)

Modelo:
Matricula:

Color:

i

OTRO COCHE
o COMPANERO ALUMNO
Indique quien:

o FAMILIAR

Indique quien:

1

OTROS

Modelo, color y matricula:

CENTRO DE RESIDENCIAS DE CHESTE
CTRA. CV-378.Km., 0,300.
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