
 

 

 

 

El Sr./a……………………………………………….(pare, mare o tutor legal) de 
l’alumne/a……………………………………………..., que cursa els estudis d’Educació Infantil, 
Primària o Secundària,..............................…………..…. autoritza el cobrament de les 
quotes que l’Escola Sant Lluís Gonçaga de la Fundació Escola i Vida amb NIF-R0801782D 
i de la Fundació Privada Sant Lluís Gonçaga amb NIF-G59384354,  presentaran a l’entitat 
bancària que a continuació es detalla: 
 
 
 
 
IBAN 
 
 
Entitat:     
                         
   
Oficina:  
                                                               
 
Dígit de control: 
 
 
 
Compte: 
 
 
 
Titular nº 1:____________________Titular nº 2:_________________________ 
 
NIF Titular nº 1: ________________NIF Titular n º 2:_____________________ 
 
 
 
Signatura del Titular nº 1:          Signatura del Titular nº  2:  
 
  
 
 
 
 

 
La Garriga, a___de_________de 20___  

     

 

    

    

    

  

          


