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NOMBRE Y APELLIDOS: …………………………………………………………………………
EDAD: ……… (de 4 a 9 años). 

NOMBRE DEL PADRE/MADRE O TUTOR:

 …………………………………………………………………………………………………………………….
DNI: ………………………………………………………………………… (padre/madre/tutor).
DIRECCIÓN: ………………………………………………………………………………………………………………………
TELÉFONOS DE CONTACTO: ………………………………………………………………………………………………………………………
SEÑALE EL PERIODO/PERIODOS QUE SOLICITA:
	PERIODO
	

	Miércoles 26 de diciembre
	18 €
	

	Jueves 27 de diciembre
	18 €
	

	Viernes 28 de diciembre
	18 €
	

	Miércoles 2 de enero
	18 €
	

	Jueves 3 de enero
	18 €
	

	Viernes 4 de enero
	18 €
	



ALERGIAS A ALIMENTOS U OTROS:

ALÉRGICO A: ……………………………………………………………………………………………………………………….

¿PADECE ALGÚN TIPO DE ENFERMEDAD/DISCAPACIDAD?

¿CUÁL? ……………………………………………………………………………………………………………………….
FIRMA:
……………………………….
La apertura de las escuelas está sujeta a un mínimo de 10 participantes.
 No olvide:

· Adjuntar una copia del D.N.I. del padre, madre o tutor, fotocopia del libro de familia y fotocopia de la tarjeta de la seguridad social del participante.
· Ser puntual para no entorpecer la dinámica de las actividades programadas.
· Fotografía del participante.

· Autorización firmada por el padre/madre o tutor en caso que el menor sea recogido por una persona ajena a la que realiza la inscripción o si se marchara solo.

· Para formalizar la inscripción deberán recoger la carta de pago a partir del 12  de noviembre y entregar una copia de la misma antes del 14 de diciembre en la secretaría del centro una vez realizado el abono.
CLAUSULA INFORMATIVA CON ENVIO DE PUBLICIDAD (Solicitudes de Inscripción)

Le informamos de que sus datos serán tratados bajo la responsabilidad de TRITOMA S.L para el envío de comunicaciones propias de la relación contractual existente y se conservarán mientras que exista un mutuo interés para ello. Si no desea seguir recibiendo comunicaciones a través de esta vía o si desea retirar su consentimiento, ejercitar sus derechos de acceso, rectificación, portabilidad, supresión, limitación u oposición o presentar una reclamación ante la Autoridad de control (agpd.es) si considera que el tratamiento no se ajusta a la normativa vigente,  puede hacerlo enviando una solicitud por escrito a TRITOMA S.L, Avda. Córdoba, 21 2º-5 28026 Madrid, o a través de correo electrónico a protecciondedatos@tritoma.es, junto con prueba válida en derecho, como fotocopia del D.N.I. e indicando en el asunto "PROTECCIÓN DE DATOS".
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