
  
P.A.C. 

PLAN DE APERTURA DE CENTROS 
FICHA DE INSCRIPCIÓN 

IES Pablo Serrano, Andorra 

 

ACTIVIDAD  

FECHAS  HORARIO  

 

NOMBRE DEL ALUMNO/A  

CURSO Y GRUPO ACTUAL  

 
Deseo participar en el curso o taller que el programa PAC ha propuesto. 
 
 

Fdo.: ………….………………………………….. 
 
 
 

Una vez cumplimentada, entrega la ficha en conserjería del edificio A 
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