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FERVENZAvertura

Centro de Actividades en la Naturaleza

FICHA DE INSCRIPCION CENTRO ESCOLAR/AMPA

Centro/AMPA: CIF:
Direccion: CP:
Localidad: Provincia:
Teléfono: Fax:

Correo electroénico:

Persona de contacto: Cargo:
Inscripcién para los dias a de de 20 con la
asistencia de (n°) alumnas/os de 6° curso de EP.
En a de de20 ——
Firma

| INFORMACION DE INTERES PARA EL CENTRO EDUCATIVO/AMPA

%k Los monitores estaran al cargo de los participantes las 24 h.
2%k Manutencion: toda nuestra comida es cocinada integramente en nuestra cocina.

%k Alergias e intolerancias alimentarias: las familias deben comunicarnos esta informacion
en la ficha de inscripcion individual de cada participante (que deberan enviarnos, como
minimo, 15 dias antes del inicio de la excursion), para poder adaptar la alimentacion a
cada caso.

% En todo momento deben respetarse las indicaciones de las/os monitoras/es, sobretodo
las relativas a la seguridad.

% Para evitar el acceso de personas ajenas a nuestro Centro todo el perimetro de
nuestra instalacion esta cerrado.

% Medicaciones: las familias deben de comunicarnos esta informacion en la ficha de
inscripcion de los participantes. Nuestro personal sera el encargado de custodiar y
administrar la medicacion y seguir las pautas médicas. En caso necesario, ademas, deben
de informarnos de las medidas que debemos adoptar.

LOPD: Seglin establecido en la Ley Organica 15/1999, del 13 de diciembre, de proteccién de datos de caracter personal y demas legislacion
aplicable, la informacion personal recabada es almacenada en un fichero automatizado propiedad de “Turismo Gallego Medioambiental, S.L.”, que
asume las medidas de indole técnica, organizativa y de seguridad que garantizan la confidencialidad e integridad de la informacion. Este fichero tiene
caracter interno, los datos contenidos en el fichero seran utilizados, tnica y exclusivamente, por “Turismo Gallego Medioambiental, S.L” sin que
esté prevista su cesion. Cualquier usuario registrado puede en cualquier momento ejercer el derecho a acceder, rectificar y, en su caso, oponerse o
cancelar sus datos de caracter personal, mediante carta dirigida al responsable del fichero.
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%k Servicios médicos: en Bandeira, a 4 km de nuestra instalacion se encuentra el Centro de
Salud, a 12 km;en Silleda, otro Centro de Salud de atencién continuada 24 h y a 24 km
el Hospital Clinico de Santiago de Compostela.

%k No esta permitido que traigan:

- Camaras de fotos (Ley Organica de Proteccion de Datos).
- Aparatos electronicos, objetos punzantes, cerillas y mecheros.
- Comida/chuches: para prevenir posibles desajustes alimentarios y tener habitos de

consumo saludables.

CONDICIONES DE RESERVA

I. Para consultar la disponibilidad de plazas puede hacerlo a través del correo electrénico
info@fervenzaventura.com, o en los teléfonos 986 696622 o 695 069933.

2. Para hacer efectiva la reserva de la visita, el Centro Educativo / AMPA deberan hacer un ingreso
de 350,00 € en concepto de reserva y remitirnos por correo electronico, la Ficha de Inscripcion
de Centro Escolar/AMPA cumplimentada, firmada y sellada, y el justificante bancario en
concepto de RESERVA en nuestra cuenta: ESI9 2080 5013 7130 4001 3205 de “ABANCA”, a
nombre de “TURISMO GALLEGO MEDIOAMBIENTAL,S.L..

3. El resto del importe se podra ingresar en la cuenta arriba indicada antes de la fecha de la

estancia, o bien hacer el pago en nuestras instalaciones el dia de llegada.

4. Anulaciones: Para devolver la reserva al Ampa deberan enviarnos por escrito la Solicitud de
Renuncia cumplimentada con una antelacion minima de 30 dias, en otro caso no tendra derecho a
devolucion, salvo casos de fuerza mayor debidamente acreditado.

5. Existe la posibilidad de poder ofertar el compaginar la visita de varios grupos escolares, al

disponer de personal e instalaciones suficientes para atender a diferentes grupos simultaneamente.
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