~ HOJADE INSCRIPCION
‘EXCURSION AMAZONIA + PISCINAS NATURALES"
24 DE JUNIO DE 2026

Nombre y Apellidos: Fecha nacimiento:

Direcciodn: Localidad: CP

TLF: Email:

DNI: Empadronado Soto del Real Si [L1/NO [ Sexo V/M/otro:

Curso: Centro educativo: Discopacidad >33 %. si L/~nold

OBSERVACIONES (ALERGIAS, DATOS MEDICOS, INFORMACION A TENER EN CUENTA).

PADRE/MADRE/TUTOR

Nombre y Apellidos: DNI:

TLF: Email:

INFORMACION DE LA ACTIVIDAD
DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD FECHA LiMITE DE
Excursién al parque de tirolinas AVENTURA AMAZONIA + ENTRADA A IMNSCRIPCION 14 DE
PISCINAS NATURALES LAS BERCEAS. La excursién incluye autobus + JUNIO A LAS 14:00

monitores + entradas a las actividades.
LCUANDO Y DONDE?
- Salida miércoles 24 de junio a las 10:00 del colegio Virgen del Rosario (Calle de la Orden s/n).
- Regreso ese dia a las 19 horas en la misma ubicacién.
- Teléfono de contacto durante la actividad: 678 60 08 51
DIRIGIDO A: Nacidos 2016 a 2007
PRECIO: Amazonia 18€ + Piscinas naturales 9 € = total 27€ (entregar junto con la hoja de inscripcién
en un sobre cerrado con el nombre del participante)
(QUE LLEVAR?: Ropa cdmoda + calzado fuerte + ropa de bafio + almuerzo y comida + gorra + crema solar +
CAMISETA VERDE LISA (OBLIGATORIA)
DOCUMENTACION A ENTREGAR:
a) Hoja de inscripcidn firmada. Las inscripciones se han de entregar preferentemente ONLINE al
correo de juventud@ayto-sotodelreal.es y esperar a la confirmacién de la plaza.

Se podrdn entregar de manera presencial en CASA DE LA JUVENTUD.
A partir del domingo 15 estaremos cerrados, pero podéis hacernos llegar las inscripciones
consultando a este whatsapp / teléfono 678600851
b) DNI del tutor.
c) Dinero de la excursién (27€ en sobre cerrado con el nombre del participante).

Proyecto financiado con cargo a los fondos recibidos del Ministerio de Igualdad, Secretaria de
Estado de Igualdad y para la Erradicacion de la Violencia contra las Mujeres, en el marco del
Plan Corresponsables.

PROTECCION DE DATOS

En cumplimiento de lo establecido en los articulos 7 y 13 del Reglamento Europeo de Protecciéon de Datos (RGPD), los articulos 6, 7.2 y 11 de la Ley
Orgdnica 3/2018, de 5 de diciembre, de Proteccidn de Datos de Personales y garantia de los derechos digitales (LOPDGDD), y en el articulo 21 de la
Ley 34/2002, de Servicios de la Sociedad de la Informacién y de Comercio Electrénico (LSSICE), otorgo mi consentimiento expreso, inequivoco e
informado para que los datos aqui facilitados sean objeto de tratamiento por parte del Ayuntamiento de Soto del Real con C.I.F. N.° P-2814400D,
con la finalidad que la Concejalia de Desarrollo Local, Deportes y Juventud junto a la mercantil NATUA APRENDIZAJE OCIO Y NATURALEZA, S.L.
(NATUA) con C.ILF. N.° B-87806709, puedan tramitar el alta y gestionar la correcta realizacién de la Actividad Municipal (Actividad, Curso y/o Taller)
seleccionado, contactar con Ud. en caso de alguna eventualidad relacionada con la misma a través de correo electrénico o por via telefénica,
incluyendo el envio de comunicaciones relacionadas con invitaciones a otras actividades y/o eventos organizados por el Ayuntamiento por
medios fisicos o electrdénicos. Los datos facilitados serdn titularidad del ayuntamiento y objeto de tratamiento que consta en su correspondiente
Registro de Actividades. Los datos proporcionados se conservarén mientras se mantenga la relacién con el Ayuntamiento de Soto del Real o
durante los afios necesarios para cumplir con las obligaciones legales. Los datos solo serdn utilizados para los fines arriba mencionados, no se
cederdn a terceros salvo en los casos en que exista una obligacién legal, ni se realizard transferencia internacional de los mismos. Tiene derecho
a obtener confirmacién sobre si estamos tratando sus datos personales y podrd, de forma gratuita y en cualquier momento, acceder a los
mismos, solicitar su rectificacién, supresién, limitacién u oponerse a su tratamiento enviando comunicacién dirigida a la Concejalia de Atencién
al Ciudadano, ubicada en la Plaza de la Villa N°1, 28791, Soto del Real Madrid o a través del correo electrénico: dpd@ayto-sotodelreal.es.
Igualmente, se recuerda la posibilidad de dirigir una reclamacién ante la Agencia Espafiola de Proteccién de Datos de Cardcter Personal por el
tratamiento de sus datos personales.

Siguenos en INSTAGRAM juvetud_sotodelreal.es X
Mas informacidén en juventud@ayto-sotodelreal.es


https://aventura-amazonia.com/parques-amazonia/cercedilla
https://cercedilla.es/piscinas/
mailto:juventud@ayto-sotodelreal.es
mailto:juventud@ayto-sotodelreal.es

~ HOJADE INSCRIPCION
‘EXCURSION AMAZONIA + PISCINAS NATURALES"
24 DE JUNIO DE 2026

Yo, con DNI:
como padre/madre/tutor de: declaro que:

e |Los datos que obran en este cuestionario son ciertos.

e Autorizo a la Concejalia de Infancia y Juventud a verificar el empadronamiento del participante.

e Es obligatorio comunicar por escrito cualquier incidencia en el desarrollo de su hijo/a relativa a:
comportamiento, sociabilidad, habilidades y destrezas psicomotoras, desarrollo madurativo, etc,
que puedan suponer alguna dificultad en el desarrollo de la actividad en la que se inscribe (tanto
para su hijo/a como para el resto de los participantes), asi como si han recibido apoyo especial
por esta circunstancia en el Centro educativo. En los casos en los que los participantes con algun
tipo de discapacidad requieran de la asistencia de monitores especializados, se hard un estudio
personalizado de las posibilidades del nifio/q, y se valorard la incorporacién a la actividad, ya que
esta excursién no estd dotada de personal, instalaciones y/o servicios adaptados para estas
circunstancias. En particular, si durante el Ultimo afio ha tenido alguna atencién médica especifica
o tratamiento psicolégico o médico serd necesario adjuntar los informes correspondientes.

e Lo Administracidon no se hace responsable de los objetos perdidos, por parte de los participantes,
durante la actividad. La Administracion se reserva el derecho de admisidn.

e He leido y aceptado la hoja informativa y las actividades que recoge la actividad y estoy de
acuerdo con todo.

En el caso eventual de que se produzca una situacidén de emergencia médica que requiera tomar una
decisidén con respecto a mi hijo/a o tutelado/aq, estos son los contactos preferentes a los que llamar:

1T NOMBRE: RELACION
22TLF______ NOMBRE: RELACION
3% TLFE NOMBRE: RELACION

Y que, en el caso de no estar localizables, autorizo a los responsables a tomar la decisidon que
consideren mds conveniente para salvaguardar la salud y la integridad del mi hijo/a o tutelado/a.

T ION I
st [ / NO [ Autorizo a la Concejalia de Infancia y Juventud a tomar fotografias o imdagenes del
nifio/a durante la actividad, con cardcter pedagdgico y como medio de promocidén de las actividades
municipales.
En caso de menores de 14 aios, el consentimiento del tratomiento de sus datos de cardcter personal
incluida la imagen, tendra que otorgarlo los tutores legales del menor:
D/Dna DNI.
manifiesta bajo su responsabilidad ser titular de la patria potestad o tutela del menor y autoriza el uso
de la imagen del menor de 14 aofios por parte del Ayuntamiento de Soto del Real para las finalidades
anteriormente indicadas. )
.DESEA RECIBIR INFORMACION DE LAS ACTIVIDADES DE JUVENTUD?

st [ / NO [ Autorizo a recibir informacién por email y whatsapp de las actividades/cursos/talleres
de infancia y juventud organizadas por el Ayuntamiento de Soto del Real.

st [ /Nno |:| Autorizo a que el menor se vaya solo una vez finalice la actividad.

AUTORIZACION CONDICIONES DE INSCRIPCION PROTECCION DE DATOS, CESION DE

DERECHOS DE IMAGEN, INFORMACION Y AUTORIZACION DE SALIDA. :

Y por todo lo anteriormente expuesto, firmo, autorizo y reconozco que he sido informado/q,
D./D° DNI
como padre / madre / tutor, del menor inscrito en la actividad.

En Soto del Real o de de




