ACTIVIDADES para
ECCOLARES

grupo educativo

Ayuntamiento de Valdemoro

w

Estimadas familias

Nos ponemos en contacto con Ustedes para comunicarles que el AMPA CEIP CRISTO DE LA SALUD en
colaboracién con el AYUNTAMIENTO DE VALDEMORO, tiene previsto organizar LA ESCUELA DE VERANO
2016 Con esta circular intentamos darles a conocer las distintas posibilidades que se van a ofrecer.

PERIODOS VERANO 2016 HORARIOS P\(I: SSEIZII:I\SI;-\S PVP(iEy;;NAS PVP S(EGI;IIANA
(Sz()s;)e?:;ifj;:;‘la?i L:I\::ilo 07:30 a 16:30 (Con Desayuno y Comida) 74,00 € 45,00 € 68,00 €
(S3) Del 4 al 8 de JULIO 09:00 a 16:30 (Con Comida) 69,00 € 42,00 € 64,00 €
(S4) Del 11 al 15 de JULIO 07:30 a 14:00 (Con Desayuno) 50,00 € 30,00 € 49,00 €
(S5) Del 18 al 22 de JULIO 09:00 a 14:00 45,00 € 27,00 € 45,00 €
(S6) Del 26 al 29 de JULIO Esta actividad se podra llevar a cabo siempre que se cubra un minimo
(S7) Del 1 al 5 de SEPTIEMBRE de 30 participantes para cada uno de los periodos.
(O inicio del curso escolar)

Les convocamos a una reunion informativa el préximo miércoles 15 de junio a las 17:00 horas en el centro

Si estdis interesados en esta Actividad, rogamos entreguéis la inscripcion debidamente cumplimentada en el
AMPA CEIP CRISTO DE LA SALUD (miércoles de 16:00 a 17:30 horas) o en el buzén del AMPA a la mayor
brevedad posible. También podéis descargaros la inscripcion y la ficha de participante en
http://www.padrescristosalud.es y enviar los documentos por email a: padrescristosalud@gmail.com
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Para participar en el CAMPAMENTO URBANO DE VERANO 2016, en el/los siguinte/s periodo/s:

07:30H. 09:00H. 07:30H. 09:00H.

PERIODOS VERANO 2016 16:30H. 14:00H. 14:00H.

16:30H.

(S1) Del 22 al 24 de JUNIO

(S2) Del 27 JUNIO al 1 de JULIO

(S3) Del 4 al 8 de JULIO

(S4) Del 11 al 15 de JULIO

(S5) Del 18 al 22 de JULIO

(S6) Del 26 al 29 de JULIO

(S7) Del 1 al 5 de SEPTIEMBRE (O inicio del curso escolar)
¢éEstarias interesado en alguna semana en agosto?

Marca con una “X” en la casilla de la/s semana/s con el horario que quieres contratar

¢Escribe cual/es?

DATOS BANCARIOS

Titular de la cuenta:

NUMERO DE CUENTA Firma:

IBAN

BIC/SWIFT

FECHA AUTORIZACION

En cumplimiento de la Ley Orgénica 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccién de Datos de Caracter Personal y su normativa de desarrollo, G.E. ESCUELA DE OCIO S.L. (en adelante Grupo Educativo) le informa de que sus datos personales y los de los Alumnos seran
incorporados a un fichero cuyo responsable y titular es Grupo Educativo, con la tnica finalidad de poder gestionar de la manera mas efectiva posible la prestacion de nuestros servicios. Debido al caracter de servicio publico y con la misma finalidad indicada anteriormente, le
informamos de que sus datos personales podran ser cedidos y/o comunicados a la entidad promotora del servicio. En cualquiera de los casos anteriormente descritos usted presta su consentimiento expreso al tratamiento de sus datos de caracter personal y a recibir
comunicados relacionados con la prestacién de servicios concertada, asi como sobre la celebracion de cualquier evento o actividad andlogos. De la misma manera le informamos de que pueden ejercitar sus derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion al fichero
mediante el envio por correo ordinario de su solicitud por escrito a la siguiente direccion: Cl Jaenar, 13, 28043 - Madrid


http://www.padrescristosalud.es/

