
 

 

COLEGIO  
NUESTRA SEÑORA  
DEL SOCORRO 

BENETÚSSER  
 

INFANTIL  - PRIMARIA – 1º Y 2º ESO 
C/ Dr. Vicente  Navarro Soler, 23       - 96 396 24 02 

s e c r e t a r i a p r i m a r i a @ c o l e g i o s o c o r r o . e s  
RPC-06.2.III 

 

3º Y 4º ESO  -  BACHILLERATO 
C/ Cervantes, 64        - 96 375 10 50  

s e c r e t a r i a b a c h i l l e r a t o @ c o l e g i o s o c o r r o . e s  
 

CIRCULAR DE ACTIVIDAD COMPLEMENTARIA 
 

Nombre de la Actividad Fecha 
EL BOSQUE MÁGICO 1º Y 2º EP. 17 / 11/ 2023 

 
Actividad Programada  “Cuentos en el Bosque Mágico” 

Finalidad de la 
Actividad 

- Interactuar con todos los compañeros en entornos 
distendidos.  

- Conocer las características propias de los cuentos y sus 
personajes. 

- Disfrutar de la actividad. 
- Fomentar la educación en valores. 

Duración de la 
Actividad Desde las 9:30 a las 16:00 

Precio 

    
  17€ 
Método de pago en la tienda online desde la página web del cole 

PLAZO PARA EL PAGO POR TIENDA ONLINE 
https://colegiosocorro.es/tienda/ 

DESDE EL 30/10 AL 12/11 , AMBOS INCLUSIVE 
 

Observaciones 

Deberán traer almuerzo, comida y agua en una mochila. 
Los alumnos de comedor sólo traerán almuerzo, tendrán PICNIC 
(bocadillo, zumo, fruta y agua).  Deberán confirmar antes del 6  
de noviembre en secretaría (por email o teléfono): bocadillo de 
longanizas con tomate, atún con olivas o pavo con queso. 
Uniforme: chándal de E.F.  

 
El horario previsto es el siguiente: 

 

 Hora Lugar 
Salida del bus 9:30 Colegio de Primaria - C/ Dr. Vte. Navarro Soler, 23 

Llegada 16:00 Mismo lugar 
 

                                                    FIRMADO:  TUTORAS DE 1º Y 2º DE PRIMARIA 
 

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
(Cortar y devolver firmado) 

 

Nombre de la Actividad: EL BOSQUE MÁGICO                                                      Fecha: 17 / 11 / 2023 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
Firmado: D/Dª __________________________________, DNI ______________   Padre   Madre   Tutor 

AUTORIZACIÓN:  
Apellidos y Nombre del Alumno/a 
 
 
(señalar con una cruz) 

  Mi hijo/a asistirá. 
 

  Mi hijo/a NO asistirá. 
  

https://colegiosocorro.es/tienda/

