
 


SOLICITUDE  DE INSCRICIÓN CAMPAMENTO DE VERÁN 


DATOS DO PARTICIPANTE

Nome e Apelidos______________________________________________________
Data de nacemento: _________________ Empadroado ______

DATOS DA NAI/PAI OU TITOR LEGAL

Nome e apelidos: ___________________________________________________________________
DNI: ____________________
Correo electrónico de contacto: _________________________________________________
Enderezo: _________________________________________________________________
Localidade: ______________________________ Código Postal: _____________
Teléfonos de contacto: importante,  no caso que teñamos que avisar a alguén, indicar o tipo de relación familiar (nai-pai-avó-avoa, etc.)
Familiar 1: __________ – Tel. fixo________________ -Tel. móbil _________
Familiar 2: __________– Tel. fixo________________ - Tel. móbil_________

AUTORIZO
ó meu fillo/a a participar no campamento organizado polo Concello do Pereiro de Aguiar, e que terá lugar en _________________________

QUENDA:   
(Marque a elixida)


No Pereiro de Aguiar  a, _______de____________  de_________________

Sinatura: pai/nai/titor







ANEXO II

DATOS MÉDICOS

NOME E APELIDOS DO SOLICITANTE


NÚMERO TARXETA SANITARIA…………………….…………………………….

	¿SOFRE ALGÚN PROCESO ALÉRXICO? (indicar cal)




¿TEN ALGÚN TIPO DE RÉXIME ALIMENTICIO?




¿PADECE ALGUNHA ENFERMIDADE QUE PRECISA COIDADO ESPECIAL?(indicar cal)



¿PADECE ALGUNHA ENFERMIDADE INFECTO-CONTAXIOSA?



¿TOMA ALGÚN MEDICAMENTO? POSOLOXIA
Será entregada polo pai/nai/titor na saída cara o campamento. 



GRUPO SANGUÍNEO






¿PODE REALIZAR ACTIVIDADE FÍSICA?




OUTRAS OBSERVACIÓNS A TER EN CONTA









ANEXO III



D./DONA(1)_________________________________________________________
co DNI__________________________,como pai/nai ou titor/a legal do/a neno/a (2)____________________________________________________________


DECLARO BAIXO A MIÑA RESPONSABILIDADE

Que o meu/miña fillo/a     SABE NADAR     NON SABE NADAR (marcar o que proceda), para os efectos de poder asistir o campamento organizado polo Concello do Pereiro de Aguiar en _________________________________-

No Pereiro de Aguiar, _______	de____________de ______


Sinatura: pai/nai/titor

				
















1.Nome e apelidos do pai, nai  ou titor
2.Nome e apelidos do neno/a		




AUTORIZACION PARA ABANDONO DA ACTIVIDADE

Don/Dona ……………………………………….…..con DNI nº…………………… e domicilio en…………………..……….……………………………………………….., como pai, nai ou titor-responsable.

AUTORIZO

A………………………………………………………a abandonar a actividade,

· A tempo parcial de …… a……..horas, acompañado/a  por Don/dona …………………………………con DNI nº ………………., en calidade de ……………………………….
· A abandonar a instalación sen ter finalizado a actividade, o día ………ás ………horas.
Acompañado/a  por Don/dona …………………………………………., con DNI nº ……………………….., en calidade de ……………………………….


En ………………………., a ……. de ……………………… de …………..


Asinado: pai, nai ou titor.					A persoa autorizada.
	
















Información Avanzada Sobre Protección De Datos – Para Menores De Idade

Vostede, D. /Dª. ________________________________________________________ con DNI _____________________________, declara ser tutor/a de __________________________________________________________________polo tanto, procedemos a informarlle do tratamento de datos de carácter persoal que faremos.

O Responsable de Tratamento dos seus datos persoais é CONCELLO DE PEREIRO DE AGUIAR, con dirección en PLAZA DO CONCELLO, 1, 32710 - PEREIRO DE AGUIAR (OURENSE); concello.pereirodeaguiar@eidolocal.es.

1.- Dpo: O Delegado de Protección de Datos do CONCELLO DE PEREIRO DE AGUIAR é Servizos de Adaptación Continua en Protección de Datos RB, S.L. có que poderá contactar en concello.pereirodeaguiar@eidolocal.es.
[bookmark: _GoBack]
2.- Finalidade Do Tratamento: Os datos serán utilizados para prestarlle o servizo solicitado, así como a xestión administrativa derivada do mesmo.

3.-Datos De Saúde: Có único fin de salvagardar a seguridade do menor, poderemos solicitarlle información sobre o seu estado de saúde, alerxias ou intolerancias alimentarias. De este xeito evitaremos calquera incidente á hora de organizar as actividades do Concello. Deberá terse en conta que, no caso de omitir algún tipo de información ou de que non nos informe correctamente, poderán producirse danos no menor do que só vostede será responsable.

O feito de que non nos facilite parte da información solicitada poderá supoñer a imposibilidade de prestarlle o servizo que quere solicitar a CONCELLO DE PEREIRO DE AGUIAR.

4.-Uso De Fotografías: Co fin de promocionar as actividades organizadas polo Concello, gustaríanos que nos autorizase a utilizar as fotografías do menor no noso Facebook e/ou páxina web WWW.CONCELLOPEREIRO.COM. Por favor, marque a casa que se axuste aos permisos que quere darnos:

	   


Si, dou o meu consentimento para que se publiquen as miñas fotografías a través das redes sociais/web
	



Non dou o meu consentimento para que se publiquen as miñas fotografías a través das redes sociais/web

5.-Prazo De Conservación: os datos facilitados conservaranse mentres se manteña a nosa relación comercial e mentres non se soliciten a supresión dos mesmo.

6.- Lexitimación: Este tratamento de datos persoais está lexitimado polo consentimento que nos outorga coa firma da presente circular e o conservaremos mentres ao realizar a solicitude de prestación do servizo.

7.-Destinatarios De Cesiones: O CONCELLO DE PEREIRO DE AGUIAR non cederá os seus datos de carácter persoal. 009 - CONCELLO DE PEREIRO DE AGUIAR rb soluciones ® consultores en protección de datos – lopd@rbsoluciones.com.

8.- Dereitos: Ten vostede dereito a acceder, rectificar ou suprimir os datos erróneos, solicitar a limitación do tratamento dos seus datos así como opoñerse ou retirar o consentimento en calquera momento e solicitar a portabilidade dos mesmos.

O CONCELLO DE PEREIRO DE AGUIAR dispón de formularios específicos para facilitarlle o exercicio dos seus dereitos. Pode presentar a súa propia solicitude ou solicitar os nosos formularios, nas nosas instalacións ou por correo electrónico en CONCELLO.PEREIRODEAGUIAR@EIDOLOCAL.ES, sempre acompañados dunha copia do seu DNI para acreditar a súa identidade.

A presente comunicación correctamente formalizada producirá efectos dende a data da súa presentación no Rexistro ou calquera medio válido segundo o artigo 16 da Lei 39/2015, do 1 de outubro, do procedemento administrativo común das Administracións públicas .

No Pereiro de Aguiar, _____ de______________de ______

Asdo.:












SR. ALCALDE DO CONCELLO DO PEREIRO DE AGUIAR
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