RELLENA EL CUPON DE INSCRIPCION

paratesenariuplazass XvVi CAMPUS 2026
RESERVA DE PLAZA 65€ INSCRIPCION Y AUTORIZACION

Una vez cumplimentado el cupén, envialo junto al justificante de pago

de los 65 € de la preinscripcion, a la direC:i_léndeCﬂ
campus@adesperanza.com <« Oréen de

inscripcion

Nombre *Jug. Club
del nin@ ‘ Edad‘ Dsi KNo

Apellidos ‘ ‘ 2°hermano **
Sexo | Semanas de campamento Osi(dNo

I chica | |__J22l26 deJunio |29 de durioal 3 de Juio Comedor

[ chico | [ Jealt0deduio [ 13217 deduio [ |20al24 de duio [1si CINo

* Descuento 10 € por semana a los jugadores de la AD Esperanza

** Descuento 10 € por semana al segundo hermano

Estaremos en la oficina para inscripciones al campamento en persona
los Martes y Jueves de cada semana entre las 18:00 y las 20:00, a partir
del proximo 1 de Abril hasta el 19 de Junio.

* En la oficina llevar dinero metalico. No disponemos de datafono
PREINSCRIPCION

Pago Preinscripcion 65€ | * Si prefieres hacer el pago en la oficina,
se rellenara esta inscripcion en la misma
y se procedera al pago alli mismo.

CUENTA DE INGRESD j0J0! <> Noes la cuenta en la que se hacen los ingresos en la temporada

Bankinier: N® de Cuenta: ES13 0128 8700 1501 0481 9546
Poner en concepto “Nombre del nifio y CAMPUS 26"

Pago por banco

*IMPORTANTE: Si la persona inscrita no tuviera formalizado el
pago total de lo contratado, antes del dia de comienzo del nin@ en
el campus, el nin@ perderia toda opcion de plaza, asi como la
preinscripcion entregada.

Nombre del padre,
madre o tutor

Direccién ‘

EMAIL \

Teléfonos ‘ ‘ ‘

Observaciones Alerqias {JSi [INo (sies si detallar a continuacion)

(enfermedades, inconvenientes,..)

Sin comedor Con comedor
8 1semana 150€ | 1semana 200 €
(_J 2 semanas 255 € | 2 semanas 380 €
M| 3 semanas 350 € | 3 semanas 500 €
14 4 semanas 440 € | 4 semanas 640 € -
4 5 semanas 530 € | 5semanas 750 € Firma
Dias sueltos sin comedor 35 € Dias sueltos con comedor 45 € Precio comedorxundia 12 €

Autorizo a mi hijo/a, a que asista al XVI CAMPUS AD ESPERANZA y hago extensiva esta autorizacién a
las decisiones médicas que fuese necesario adoptar, en caso de extrema urgencia y bajo la
adecuada direccion médica. Renunciando a exigencias por mi parte hacia la AD ESPERANZA o a sus
monitores, por lesiones que puedan originarse durante las practicas de las actividades a realizar en
el campus. Todos los integrantes del campamento estan amparados y protegidos por un
seguro de responsabilidad civil contratado especificamente.
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