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ANNEX 4 A

Rebut d’ajut individual per beneficiari (curs 2025-2026)

Centre

Municipi

Codi de la
sol·licitud

Nom i 
llinatges de 
l’alumne

Quantitat 
assignada1

Dies d’ús 
del 
servei 2

Quantitat 
final
rebuda3

Nom, llinatges,  
DNI i signatura 
del pare, mare 
o tutor legal

Romanent destinat a alumne sense ajut d’alimentació

Nom i llinatges de
l’alumne

Dies d’ús del
servei

Quantitat
final 
rebuda

Nom, llinatges, DNI i signatura del 
pare, mare o tutor legal

1 Quantitat assignada en el BOIB.
2 Total de dies que l’alumne ha fet ús del servei d’alimentació.
3 Quantitat final que correspon a la família en funció dels dies que ha fet ús del 
servei d’alimentació.
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