
 

 

 

D./Dª________________________________________________________________________________con 

DNI___________________pai/nai/titor/a legal do neno/a_____________________________________ 

RENUNCIO Á PRAZA DE TRANSPORTE ESCOLAR PARA O VINDEIRO CURSO. 

     En A Coruña, a ___ de ____________do 202 

      

 

      Asdo.:_________________________________ 

Ceip Plurilingüe San Pedro de Visma  
Rúa Lagares, nº 12 
15011 A Coruña 
T. +34 881 960787 
ceip.sanpedro.visma@edu.xunta.es 
http://www.edu.xunta.es/centros/ceipsanpedrodevisma 
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