ANEXO |

EXPTE:

NUMERO:

SOLICITUD DE CAMPAMENTO URBANO DE

VERANO 2024

DATOS DEL NINO/A

NOMBRE Y APELLIDOS

FECHA DE NACIMIENTO

DATOS DE LOS PROGENITORES O TUTORES

PADRE/TUTOR

NOMBRE Y APELLIDOS D.N.L
DOMICILIO

TELEFONO CODIGO POSTAL
MADRE/TUTOR

NOMBRE Y APELLIDOS D.N.L
DOMICILIO

TELEFONO CODIGO POSTAL

SOLICITUD DE HORARIO

=  Horario normal 9.00 a 14.00 horas I:'

»  Horario ampliado 07.30 a 15.30 horas |:|

ALERGIAS/ INTOLERANCIAS O NECESIDADES ESPECIALES




E3BARG
OTROS DATOS DE INTERES
e ;Autoriza el bafio en la piscina grande? sl [] NO [ ]
e (Sabe Nadar? st [] NO [ ]
SOLICITUD DE FECHAS

1° Semana ( 24 al 28 de junio 2024)

2° Semana ( 1 al 5 de julio 2024)

3° Semana ( 8 al 12 de julio 2024)

4° Semana ( 15 al 19 de julio 2024)

5° Semana ( 22 al 26 de julio 2024)

6° Semana ( 29 de julio al 2 de agosto 2024)

7° Semana ( 5 al 9 de agosto 2024)

8° Semana ( 12 al 16 de agosto 2024)

9° Semana ( 19 al 23 de agosto 2024)

10° Semana ( 2 al 6 de septiembre 2024)

DOCUMENTACION NECESARIA PARA LA RESERVA DE PLAZA

[] Certificado del empleador que acredite el horario laboral de ambos progenitores
0 de uno/a en caso de familias monoparentales.
[J Autorizo al Ayuntamiento de Bargas a recabar datos de empadronamiento.
[J Sentencia en caso de separacion o divorcio o convenio regulador (custodia).
[J Resguardo de pago

AUTORIZACION

= Aparticipar en todas las actividades programadas en el campamento urbano
SI NO

= A marcharse solo/a a casa tras finalizar cada dia las actividades

del campamento urbano

= Autorizo a que mi hija/o sea fotografiado durante las actividades

del campamento urbano para su publicacion en redes sociales municipales
= Autorizo a mi hija/o a trasladarse a pie a las salidas que hay programadas.

= Autorizo a mi hija/o a trasladarse a pie a la piscina municipal como actividad

Complementaria al campamento urbano.

En Bargas, a de de 2024
FIRMA PADRE/MADRE/TUTOR FIRMA PADRE/MADRE/TUTOR
Fdo. Fdo.




INFORMACION BASICA SOBRE PROTECCION DE DATOS

RESPONSABLE: AYUNTAMIENTO DE BARGAS, Plaza de la Constitucion, 1. 45593 Bargas (Toledo).

FINALIDAD: Gestién administrativa.

LEGITIMACION: Ejercicio de poderes publicos.

DESTINATARIOS: No se cederan datos a terceros, salvo obligacion legal.

DERECHOS: El ejercicio de los derechos de acceso, rectificacion, supresion, portabilidad, oposicidn y limitacion del
tratamiento de datos personales se realizara ante el Ayuntamiento de Bargas.

Mas informacion: Puede consultarla en la sede electronica: https://www.bargas.es/politica-de-

privacidad/

Alcaldia-Presidencia del Ayuntamiento de Bargas
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