cciy AYUNTAMIENTO DE VILLANUEVA DE LA CANADA Escuelas Municipales | | | | | |
X Informacion y tramitacion: escuelas@ayto-villacanada.es
1)
] camBIO DE GRUPO ] soLICITUD DE DESCUENTO
Sy lyuntamiento de ] camBIO DE DATOS ] BAJA TEMPORAL POR PROBLEMAS MEDICOS

(no se tramitara sin informe o parte médico)

19, DATOS PERSONALES DEL ALUMNO/A: (*obligatorio)

Nombre y Apellidos: | D.N.L:
Direccion: C.P.:.
Localidad: I Provincia: |

Teléfonos: |/I IE ma|I|

Fecha de nacimientol |/| |/| |Empadronado en Villanueva de la Cafiada: SID N0|:| (EN MAYUSCULAS)
Autorizo al Ayuntamiento de Villanueva de la Cafiada la consulta de los datos pertinentes para la resolucion del expediente, en concreto |:|

Acreditacion de empadronamlento En caso de negacion debera entregar junto a la inscripcion Volante de Em ronamle SI
Autorizo a la toma de imagenes para la difusion de la actividad en los medios propios municipales: SI

2°, MANDATO DOMICILIACION BANCARIA: (*obligatorio, solo para altas)

Exclusivamente por domiciliacion bancaria, cargos de la cuota como precio publico establecido segtin la Ordenanza Fiscal aprobada al efecto por el Ayuntamiento. Mediante la firma de esta orden de
domiciliacion, el Deudor (titular del recibo o titular de la cuenta si es distinto) autoriza al acreedor (Ayuntamiento de Villanueva de la Cafiada) a enviar instrucciones a la entidad del deudor para
adeudar su cuenta y a la entidad para efectuar los adeudos en su cuenta siguiendo las instrucciones del acreedor. Respecto del procedimiento instado con este formulario, SOLICITO tramiten, en la
cuenta de mi titularidad, los cargos que se deriven, que se realizarén en la primera quincena del mes o del trimestre segUn las fechas solicitadas y/o acordadas. Sobre sus derechos puede solicitar
informacion a su entidad financiera.

NOMBRE ACREEDOR: AYTO. DE VILLANUEVA DE LA CANADA CODIGO POSTAL-POBLACION: 28691 - VILLANUEVA DE LA CANADA

IDENTIFICADOR DEL ACREEDOR: ES81/201-202-203-204-205-206/ P2817600F  PROVINCIA - PAIS: MADRID - ESPANA

DIRECCION ACREEDOR: PLAZA ESPANA 1 PAGO RECURRENTE

Nombre y apellidos del Titular N.LF.: |
IBAN ENTIDAD SUCURSAL D.C. N° DE CUENTA

(E]s] N | |

Firma del titular del recibo Firma titular de la cuenta (si es distinto)

Todos los campos han de ser cumplimentados obligatoriamente. Una vez firmada esta orden de domiciliacién debe enviarla al puntamiento de Villanueva de la Cafiada para su custodia.

—3%-DESCUENTOS-QUE-SOLICITA:

] POR FAMILIA NUMEROSA (25 % EN TODAS LAS TARIFAS). Adjuntar fotocopia y original del titulo actualizado, no valido Libro de Familia.

[ POR CARNE JOVEN (20% EN TODAS LAS TARIFAS). Deben presentar fotocopia original del carné joven.

[(] DISCAPACITADOS (igual o mayor del 33% de munusvalia)(20 % EN LAS TARIFAS DE ACTIVIDADES DEPORTIVAS Y ACUATICAS). Deben
presentar fotocopia u original del documento acreditativo.

] PENSIONISTAS (20 % EN LAS TARIFAS DE ACTIVIDADES ACUATICAS). Deben presentar fotocopia u original del documento acreditativo.

[ ] MAYOR DE 65 ANOS (50 % EN LAS TARIFAS DE ACTIVIDADES ACUATICAS). Deben presentar fotocopia u original del D.N.1.

4°, ACTIVIDADES QUE SOLICITA DARSE DE : ALTA | BAJA L. ESPERA P. NIVEL DIAS/HORARIO

EJEMPLAR PARA LA ADMINISTRACION

A
nll

—
—

I
L]

5°, CAMBIO DE GRUP o O ACTIVIDAD:

Actividad y grupo actual:| [Dias y horario actual: I
Actividad y grupo al que quiere cambiar{

Dias y horario al que quiere cambiar:|

El cambio, debe ser CORFIRMADO Y ACEPTADO por la Administracion, la solicitud no da derecho al cambio solicitado, dicho cambio esta sujeto a disponibilidad en el grupo, aceptacién del profesor y nivel.

6°.0BSERVACIONES:
D./ Da:l con D.N.L: | |So||C|tante padre, madre o tutor) ESPACIO RESERVADO PARA SELLO DE ENTRADA
) = marque o subraye la opcion deseada
Villanueva de la Cafhada, a de de
Fdo.:
|| enTREGADO CoPIA

Por medio de la presente acepto la normativa vigente referente a las Escuelas Municipales y la propia de los centros e instalaciones donde se imparten las actividades.

Los datos personales recogidos seran incorporados y tratados en el fichero ACTIVIDADES MUNICIPALES, cuya finalidad es el CONTROL DE USUARIOS DE LAS
DISTINTAS ACTIVIDADES DEPORTIVAS Y CULTURALES, inscrito en el Registro de Ficheros de Datos Personales de la Agencia Espafiola de Proteccién de Datos y
no se cederdn a terceros, salvo por obligacién legal. El responsable del fichero es el AYUNTAMIENTO DE VILLANUEVA DE LA CANADA, y la direccién donde el
interesado podra ejercer los derechos de acceso, rectificacién, supresion, oposicién y portabilidad ante el mismo es PLAZA DE ESPANA, 1 (28691 - VILLANUEVA
DE LA CANADA), todo lo cual se informa en cumplimiento de Ia normativa vigente en Proteccidn de Datos de Caracter Personal. El interesado podra ejercer la tutela

de sus derechos ante la Agencia Espafiola de Proteccién de Datos (http://www.agpd.es/)



NORMAS DEL FUNCIONAMIENTO Y ORGANIZACION DE LAS ESCUELAS MUNICIPALES DEL
AYUNTAMIENTO DE VILLANUEVA DE LA CANADA.

- ACCESO A LAS ESCUELAS MUNICIPALES

Renovacion

El periodo de renovacién serd automatico para los alumnos inscritos y asistentes al curso anterior
(siempre y cuando no tengan recibos pendientes y no hayan incurrido en ninguna causa que pueda
originar la pérdida de matricula).

Los usuarios que no deseen continuar en las actividades en las cuales aparecen inscritos, deberan
tramitar la baja por escrito antes del 30 de junio, a efectos de que no se devengue y no se les cargue
en cuenta bancaria el importe de la matricula del curso siguiente.

- BAJAS

Las bajas se tramitaran del siguiente modo: Todas las bajas se formalizarédn por escrito. Solo causara
baja el alumno que envie o entregue el impreso normalizado de baja debidamente cumplimentado en
cualquiera de las Escuelas Municipales, oficinas municipales que dispongan de registro o por cualquiera
de los medios establecidos en la ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrativo Comun
de las Administraciones Publicas y en la ley 40/2015, de 1 de octubre, de Régimen Juridico del Sector
Pablico. No se consideraran bajas las comunicadas verbalmente, telefonicamente o al profesorado. A
efectos de emisidn de recibos y su cargo, el plazo de presentacidon de la baja en la actividad tendra
como fecha limite el Ultimo dia de cada mes en que se disfruta la actividad, de no ser asi,se emitira el
cargo del recibo de la siguiente mensualidad. La no asistencia a clase sin haber tramitado la baja, no
eximira del pago de las cuotas correspondientes. Si al inicio del curso, por cualquier motivo o causa no
se pudiera incorporar el alumno, deberd formalizar la correspondiente baja (por escrito). De no ser asi
deberd abonar las cuotas correspondientes. Se podran requerir cuantos documentos y aclaraciones se
consideren necesarios para comprobar la veracidad de los datos que figuran en la ficha de inscripcién del
alumno, causando baja inmediata en la actividad aquellos alumnos que no cumplan los requisitos
necesarios para aspirar a las plazas, y/o falsifiquen cualquier tipo de documento. Se podra tramitar
una Baja Temporal por problemas médicos, por un periodo minimo de 1 mes y maximo de 3 meses, la
cual debera solicitarse por escrito en impreso al efecto, concretando el periodo y adjuntando al mismo
un informe o parte médico, sin lo cual no se tramitara.

- BAJAS ADMINISTRATIVAS.

La Direccién de la Escuela, por las siguientes causas, podra ejecutar la Baja Administrativa de aquellos
alumnos:

- Que acumulen dos recibos pendientes de pago o devueltos.

- Que muestren reiteracién en la falta de asistencia a las clases sin motivo justificado.

- Que impidan o dificulten el desarrollo de la actividad o la imparticion de la ensefianza en clase.

- Que den un mal uso,roben o destrocen el material, el mobiliario de los espacios u otros
enseres relacionados con la actividad desarrollada o la ensefianza impartida, debiendo
sufragar los gastos que de la reparacion o reposicion de los mismos se derive.
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