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CONCELLO DE MEIRA
ACTIVIDADES EXTRAESCOLARES 2026-2027
INFORMACION:

DURACION:
Dende o 1 de outubro do 2026 ata o 31 de maio do 2027.
HORARIO:
BALONCESTO BIBERON PATINAXE
:45-15: MULTIDEPORTE 1 | MULTIDEPORTE 2 > ; -
14:45-15:45 INCIACION | FUTBOL SALA | INICIACION
15:45-17:00 BENXAMIN PREBENXAMIN BENXAMIN PREBENXAMIN
: : FUTBOL SALA FUTBOL SALA FUTBOL SALA FUTBOL SALA
17:00-18:15 MULTIDEPORTE 3 ALEVIN ATLETISMO ALEVIN
OO 17:00-18:00 FUTBOL SALA 17:00-18:00 FUTBOL SALA
. . INFANTIL-CADETE INFANTIL-CADETE
18:15-19:30 FUTBOL SALA FUTBOL SALA
15:45-16:45 PATINAXE
17:00-17:45 BALO!\ICESTO !
PADEL 1
BALONCESTO 2
17:45-18:30 PADEL 2
CARACTERISTICAS
ACTIVIDADE IDADES ACTIVIDADE IDADES
2022-2021 PATINAXE 2022-2021
MULTIDEPORTE LT 5420-2019 INICIACION 2020-2019
MULTIDEPORTE 2 201522018 PATINAXE 2012 a2018
BIBERON
ATLETISMO 201022019 | CyTBOL SALA 2022-2021
MULTIDEPORTE 3 201122016 PF%EBB%\ILXQKA:E 2020-2019
BALONCESTO 2022-2021 BENXAMIN
INCIACION 2020-2019 FUTBOL SALA 201 8‘201 7
2018-2017 ALEVIN
BALONCESTO 1 2016-2015 FUTBOL SALA 2016-2015
2014-2013 INFANTIL-CADETE 2014-2013
BALONCESTO 2 B
2012-2011 FUTBOL SALA 2012-2011
< 2014-2013 i 2018-2017
PADEL 1 2012-2011 PADEL 2 50162015

- MAXIMO POR ACTIVIDADE 10 NEN@S ( PATINAXE INICIACION-PADEL)
15 NEN@S (FUTBOL SALA/BALONCESTO,MULTIDEPORTE E ATLETISMO)

- INSCRICIONS POR ORDE DE ENTREGA NA CASA DA CULTURA.

- MULTIDEPORTE, (tenis de mesa-badmintdn)
faranse diferentes deportes por trimestres e competicions internas (mais info por télefono).

- EN CASO DE SUPERAR NUMERO FARANSE QUENDAS DE TRABALLO POR SEMANAS E MESES.

- Patinaxe/Baloncesto/atletismo/multideporte/padel os grupos crearanse en funcién da idade/nivel.
- IDADE MINIMA NADOS NO 2022 (CALQUERA ACTIVIDADE)
- INICIO DE ACTIVIDADES O 1 OUTUBRO NOS HORARIOS ESTABLECIDOS
- RECORTAR A FICHA E ENTREGAR NA CASA DA CULTURA (QUEDARSE COS HORARIOS)
TELEFONO DE INFORMACION:

629 30 20 39 (Xose Lourido)

NOME

APELIDOS

D.N.I

NOME DO PAI/NAI
OU TITOR/A LEGAL

D.N.I

DATA NACEMENTO

ENDEREZO

CODIGO
POSTAL
TELEFONO

E-MAIL

LOCALIDADE

PATOLOXIAS CONECIDAS
(ALERXIAS, ENFERMEDADES CRONICAS, ETC.)

PERSOA AUTORIZADA PARA RECOLLER O ALUMNO CLASE |
NOME
D.N.I TELEFONO

| SINALA CON UN X AACTIVIDADE NA QUE QUERES PARTICIPAR |

. 5 . o : = R . JA A . P A JA
BO Al A ={®) AY A A @)

N ST PREB A BALO O oA \
@) BO ALA ACIO
£ — Y
:;; DEPO LSS BALO O PAD
3 A o A BALO 0 PAD
b BO ALA
> Ve . .
€| AUTORIZA DE FORMA EXPRESA a marchar s6 da actividade siON0 O |
% Conforme ao disposto no RXPD en a LOPDGDD informéamoslle que o Concello de Meira é o responsable do tratamento dos datos

>> persoais solicitados no presente formulario. Os seus datos e os do menor empregaranse para a xestiéon administrativa e organizativa da
E actividade. Os datos conservaranse durante o tempo preciso para cumprir coa finalidade descrita e para a xestion das posibles
5‘ responsabilidades derivadas da mesma. Non se levara a cabo a toma de decisions automatizadas.
M Pode exercitar os dereitos de retirada do consentimento, acceso, rectificacion, supresion ou outros dereitos, dirixindose o responsable de
> tratamento na Praza do Concello, s/n, CP 27240, en Meira, no correo electrénico Concello.de.meira@eidolocal.es ou ben ao delegado de
proteccion de datos LHL Consultores no correo dpd@lhlconsultores.com, tal como se explica na informacién adicional dispoiible en
https://meira.sedelectronica.es/info.0.

NON

CONSENTIMENTO PARA O TRATAMENTO DE DATOS PERSOAIS
S|

i
N

Tratamento de datos de satide do menor necesario para a prestacién do servizo profesional
de actividades fisico-deportivas.

Gravacién de imaxes e videos do menor para a sia publicacién en medios de comunicacién
do Concello de Meira: blogs, RRSS, web oficial, etc.

Envio de comunicacions relativas a actividades organizadas polo Concello de Meira

DATA E FIRMA

ENTREGAR FICHA DE INSCRICION NA CASA DA CULTURA
DATA LIMITE O VENRES 25 SETEMBRO
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