
Izen-Abizenak /
Nombre y apellidos:

Nik baimena ematen diot Erriberagoitiako Udalari jarduerari dagokion ordainketa nire kontuan kargatzeko. / Autorizo al
Ayuntamiento de Ribera Alta a cargar en mi cuenta el pago correspondiente.

Helbidea / Dirección:

Jaiotze data  
Fecha de nacimiento:

Sexua
Sexo:

Herria / Población:
P.K. /
C.P:

Jolas Txokoen orduetarako harremanetarako telefonoak:
Telefonos de contacto durante los Jolas Txokoak:

Sinadura / Firma: Data / Fecha:

Posta elektronikoa /
Correo electrónico:

Kontu zenbakia /
Nº de cuenta:

PARTE-HARTZAILEAREN DATUAK / DATOS DEL PARTICIPANTE

Gaixotasunak, alergiak edo bestelako oharrak / 
Enfermedades, alergias u otras observaciones: 

JOLAS TXOKOAK 2026 · RIBERA ALTA / ERRIBERAGOITIA

PARTE-HARTZAILEAREN DATUAK / DATOS DEL PARTICIPANTE

AMA, AITA EDO TUTOREAREN DATUAK / DATOS DEL PADRE, MADRE O TUTOR

Izen-Abizenak /
Nombre y apellidos:

NANa / DNI: Tel. / Tel.:

Aldia / periodo
(marcar con una X)

ekainak 22-26
22-26 junio

ekainak 29-uztailak 3
29 junio- 3 julio

uztailak 6-10
6-10 julio

Adjunto a esta ficha hay que entregar la siguiente documentación:
Fotocopia del DNI del padre/madre o tutor
Fotocopia de la tarjeta sanitaria del participante
Datos de las personas que recogerán al menor

Fitxa honekin batera, agiri hauek aurkeztu behar dira:
Aitaren/amaren edo tutorearen NANaren fotokopia
Parte-hartzailearen osasun-txartelarenfotokopia
Adingabea jasoko duten pertsonen datuak
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