
 

 

 

FICHA DE INSCRICIÓN- MADRUGADORES 2024 
 

DATOS PERSOAIS: 

 

NOME E APELIDOS:________________________________________________________________ 

DIRECCIÓN:_______________________________________________________________________ 

IDADE:_______________________  

DÍAS NOS QUE ACUDIRÁ 

LUNS    

MARTES  

MÉRCORES  

XOVES  

VENRES   

 

TAXA QUE ABONA 

 

25 € / mes  

10 € / semana  

5 € / día solto  

 

BONIFICACIÓN Á QUE SE ACOLLE 

 

50% segundo fillo/a  

100 % terceiro fillo e seguintes  

100% por situación de vulnerabilidade ( acreditada con informe de Servizos 

sociais) 

 

 

 

DATOS DA FAMILIA: 

 

NOME E APELIDOS DO PAI:_________________________________________________________ 

NOME E APELIDOS DA NAI: ________________________________________________________ 

TELÉF. MÓBIL DO PAI:____________________ TELÉF. MÓBIL DA NAI:___________________ 



DECLARACIÓNS E AUTORIZACIÓNS: 

 

 Eu, ______________________________________________________________________________ 

Como nai / pai do solicitante, DECLARO: 

- Que todos os datos expresados nesta ficha son certos e que no existe ningunha 

incompatibilidade nin impedimento para a realización das actividades propostas para o 

programa de Madrugadores. 

 

- Que en caso de máxima urxencia a Dirección competente tome as decisións oportunas, con 

coñecemento e prescrición médica se foi imposible a miña localización. 

 

e  AUTORIZO: 

O/A meu/miña fillo/a a participar no programa Madrugadores que desenvolverá o Concello de Touro 

nas dependencias do CPI de Fonte Díaz ( Touro). 

 

PROTECCIÓN DE DATOS PERSOAIS 

O  Responsable de Tratamento dos datos persoais é o Concello de Touro, con dirección na rúa Isabel 

II, Nº26, 15822 - Touro (A Coruña); correo@concellodetouro.gal. 

1.- DPO: O Delegado de Protección de Datos do Concello de Touro é Servizos de Adaptación Continua 

en Protección de Datos RB, S.L. có que poderá contactar en correo@concellodetouro.gal. 

2.- Finalidade Do Tratamento: Os datos serán utilizados para levar a cabo a inscrición do menor nos 

servizo do programa de madrugadores, así como a xestión administrativa que poida derivarse da 

mesma. 

Datos de Saúde: Co único fin de salvagardar a seguridade do menor, poderemos solicitarlle 

información sobre o seu estado de saúde, alerxias ou intolerancias alimentarias. Deste xeito evitaremos 

calquera incidente á hora de organizar as actividades. Deberá terse en conta que, no caso de omitir 

algún tipo de información ou de que non nos informe correctamente, poderán producirse danos no 

menor do que só vostede será responsable. 

O feito de que non nos facilite parte da información solicitada poderá supoñer a imposibilidade de 

prestarlle o servizo solicitado o Concello de Touro. 

Uso de fotografías: Co fin de promocionar as actividades organizadas polo Concello, gustaríanos que 

nos autorizase a utilizar as fotografías do menor nas nosas redes sociais, boletíns informativos e/ou na 

páxina web www.concellodetouro.gal Por favor, marque a casa que se axuste aos permisos que quere 

darnos: 

Si,  dou o meu consentimento para que se publiquen as fotografías do menor a través da páxina 

web/redes sociais 

Non dou o meu consentimento para que se publiquen as fotografías do menor a través da 

páxina web/redes sociais 

Comunicacións WhatsApp: Có único fin de poder comunicarnos con Vde., solicitamos nos autorice 

para que o seu número de teléfono sexa incluído nun grupo de WhatsApp para esta actividade 

exclusivamente, informándolle así mesmo que esta aplicación cede datos a terceiras empresas 

detalladas na súa propia política de privacidade. 

 

 Si, autorizo a que Concello de Touro poida comunicarse comigo a través da Aplicación 

WhatsApp. 

mailto:correo@concellodetouro.gal
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 Non autorizo a que Concello de Touro poida comunicarse comigo a través da Aplicación 

WhatsApp. 

Prazo De Conservación: os datos facilitados conservaranse mentres non se solicite a supresión dos 

mesmos e en calquera caso, mentres non transcorra o prazo de prescrición de posibles accións de 

responsabilidade derivadas do tratamento.  

3.- Lexitimación: Este tratamento de datos persoais está lexitimado polo consentimento que nos 

outorga coa firma da presente circular e o conservaremos mentres non se solicite a supresión do 

mesmo. 

4.-Destinatarios De Cesións:  O Concello de Touro poderá ceder os datos da presente á empresa 

contratada para desenvolver a actividade, coa intención única de prestar o servizo para o que se lle 

contratou. 

5.- Dereitos: Ten vostede dereito a acceder, rectificar ou suprimir os datos erróneos, solicitar a 

limitación do tratamento dos seus datos así como opoñerse ou retirar o consentimento en calquera 

momento e solicitar a portabilidade dos mesmos. 

O Concello de Touro dispón de formularios específicos para facilitarlle o exercicio dos seus dereitos. 

Pode presentar a súa propia solicitude ou solicitar os nosos formularios, nas nosas instalacións ou por 

correo electrónico en correo@concellodetouro.gal, sempre acompañados dunha copia do seu DNI para 

acreditar a súa identidade. 

 

Touro, a ______ de ______________________ de 2024 

 

Sinatura 



FORMA  DE  INGRESO:  mediante  transferencia  bancaria  na  en�dade  ABANCA;  n.º  conta
IBAN: ES84-2080-0321-7331-1000-0110

Deberá aportara copia do resgardo acredita�vo do ingreso, no momento de presentación
da solicitude.

IMPORTE A

INGRESAR

En Touro, ade de 2024

Asdo.:

Total = €uros

MODELO AUTOLIQUIDACIÓN

DATOS SOLICITANTE

NOME, APELIDOS OU RAZÓN SOCIAL

DOMICILIO

DNI ou CIF

TELÉFONO

DNI ou CIF

POBOACIÓN C.P. PROVINCIA

DATOS REPRESENTANTE

NOME, APELIDOS OU RAZÓN SOCIAL

DOMICILIO

POBOACIÓN C.P. PROVINCIA TELÉFONO

ACTIVIDADE

Denominación:

Localización:

AUTOLIQUIDACIÓN 

EXEMPLAR PARA O CONCELLO
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