
 
 

 

SOLICITUD DE 
INSCRIPCION  

NUEVA ERA KIDS 

 

 

 

 
 

NOMBRE……………………………………………………………….APELLIDO………………………………………… 

 

 
EDAD………………………………………………………………FECHA DE NACIMIENTO…………………………. 

 

 
NOMBRE DEL PADRE/MADRE/TUTOR 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

 

 
SERVICIO QUE DESEA SOLICITAR 

……………………………………………........................................................................ 

DIAS DE LA SEMANA………………………............................................................... 

HORAS………………….………………………………………………………………………………………………………….. 


