CAMPAMENTO DE VERANO NYMO 2026

1.CONDICIONES GENERALES DEL CAMPAMENTO

Las presentes Condiciones Generales regulan la contratacidn y participacion en las actividades organizadas por la
entidad organizadora del Campamento y se rigen por lo dispuesto en el Real Decreto Legislativo 1/2007, de 16 de
noviembre, por el que se aprueba el texto refundido de la Ley General para la Defensa de los Consumidores y
Usuarios y otras leyes complementarias; por la Ley 7/1998, de 13 de abril, sobre Condiciones Generales de la
Contratacién; por el Cddigo Civil; por la Ley 34/2002, de 11 de julio, de Servicios de la Sociedad de la Informacién y
de Comercio Electrénico; asi como por cualquier otra normativa que resulte de aplicacion.

En materia de proteccién de datos personales, sera de aplicacion el Reglamento General de Proteccion de Datos
(RGPD) y la Ley Orgénica 3/2018, de 5 de diciembre, de Proteccién de Datos Personales y garantia de los derechos
digitales.

Asimismo, seran de aplicacién las disposiciones autondémicas y sectoriales vigentes en materia de actividades
juveniles, ocio educativo, tiempo libre y proteccion del menor que resulten aplicables en la Comunidad Auténoma
donde se desarrolle el Campamento.

La formalizacion de la inscripcién implica la aceptacién expresa y sin reservas de las presentes Condiciones
Generales por parte del padre, madre o representante legal del menor participante.

2.REQUESITOS DE PARTICIPACION

e Cada participante proporcionara mediante correo electrénico a la direccidon
ocionymo@gmail.com copia de su DNI y Tarjeta Sanitaria.

e En el caso de menores con progenitores separados/divorciados que comparten la
patria potestad, se informard de dicha circunstancia en el procedimiento de la
inscripcion, y se requerira, en su caso, el consentimiento de ambos firmando el anexo
correspondiente.

e En caso de tener algun tratamiento médico o dieta especial, es obligatorio aportar
documentacion acreditativa de dicha circunstancia (informes médicos y prescripcion)
y haberlo informado previamente en el proceso de inscripcidon. En estos casos, los
progenitores o tutores del PARTICIPANTE, aportaran el tratamiento médico
correspondiente al director del campamento en los momentos previos de la salida del
grupo el dia 01 de julio. Ante la ocultacién de un tratamiento médico que cause
cualquier alteracion o dafio sobre el estado del participante, supondra la expulsion del
mismo sin reintegro econdmico. Para la pauta de administracion y especificaciones sera
necesario completar el anexo correspondiente. El padre/madre/tutor legal autoriza a
Coordinacién a llevar la pauta de la medicacidon del participante indicada en la
tabla de medicacion , dandosela en los horarios marcados anteriormente, si fuera
necesario en alguna de las actividades.

e CENTRO NYMO no se hace responsable del robo, pérdida o deterioro que pudieran
sufrir los materiales y demads enseres personales de los participantes.

® Los participantes no tendrdn que pagar por ningln servicio durante su estancia, no
obstante, se les puede dar, en su caso, algo de dinero de bolsillo para la compra de
refrescos variados en determinados momentos del campamento.

® No se podran recibir visitas durante el desarrollo de la actividad.
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e S el participante es recogido antes de la finalizacién de la actividad por una persona
diferente a la que hubiese firmado la inscripcion, ésta debera realizar una autorizacidn
en la que conste nombre y DNI de la persona autorizada. El dia de la recogida, la
persona autorizada, debidamente identificada, presentara la citada autorizacion
dejando constancia de la fecha y hora de recogida, asi como la autorizacién de los
progenitores o tutores del menor.

® Los participantes estaran en todo momento bajo las directrices y normas del equipo de
coordinacién y monitores y, en todo momento, las medidas exigidas por el equipo
técnico y por el albergue juvenil. Deberdn permanecer en el campamento durante el
periodo programado y tomaran parte de todas las actividades previstas.

® Los participantes deberan aceptar las limitaciones en el uso de los teléfonos mdviles,
con el fin de garantizar la buena marcha de la actividad y la convivencia.

e No se permitirdn comportamientos violentos, fisicos o verbales (peleas, golpes,
insultos...), ni conductas amenazantes o discriminatorias hacia el resto de participantes
o profesionales.

3.ANULACION Y MODIFICACION DE ACTIVIDADES

CENTRO NYMO podrd modificar o, en su caso, anular la actividad en caso de falta de
participantes u otra causa justificada. Podran existir algunas modificaciones en los programas
de las distintas actividades ofertadas, en el caso de que circunstancias sobrevenidas asi lo
exijan.

4.PAGO y RESERVA
PARA EL PAGO DE LA RESERVA Y LAS POSTERIORES CUANTIAS OS

MANDAREMOS EL NUEVO NUMERO DE CUENTA POR CORREO
ELECTRONICO.

No usar numeros de cuenta de otros anos

La reserva de la plaza para el participante se realizard mediante el pago de 100€ una vez que
os confirmemos la plaza y os pasemos el nuevo nimero de cuenta; efectivo o tarjeta en el
centro en el horario habitual (a_descontar de la totalidad del pago). Se adjuntara la inscripcién
cumplimentada junto al comprobante de la reserva al mail ocionymo@gmail.com .

El pago de la plaza se realizard en el formato elegido en el formulario. La falta del pago, en
tiempo y forma, sera considerada como renuncia del participante a asistir al campamento.

Los progenitores o tutores legales se comprometen a efectuar el pago en el periodo y forma
elegida.
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Cuantia campamento OCIO NYMO:
Hasta el 15 de mayo A partir del 16 de mayo
(plazas limitadas) (si quedan plazas)
Alumnos Centro Nymo: 750 € | Alumnos Centro Nymo: 850 €
Nuevos Alumnos: 850 € Nuevos alumnos: 950 €

Formas de pago:
e Fraccionado: pudiendo pagar la mitad del pago hasta el 15 de mayo y la otra mitad del

15 de mayo al 05 de junio.

e Un uUnico pago por transferencia antes del 05 de junio: PASAREMOS EL NUEVO
NUMERO DE CUENTA POR CORREO, indicando en el concepto nombre y apellidos del
participante + campamento Nymo. Necesario mandar el justificante a

ocionymo@gmail.com.

5.CANCELACION

® En el caso de que se decida cancelar el campamento contratado por causa médica
debidamente justificada en el periodo anterior al inicio del campamento, deberd
notificarlo al DIRECTOR de CENTRO NYMO. En tal caso, el participante tendra derecho a
la devolucién de las cantidades abonadas, a excepcién de un 80% en concepto de
gastos de gestion, transporte y manutencion.

e Una vez abonada la cuantia en concepto de reserva de plaza (100€) y decidiendo
cancelar la asistencia al campamento, no dard derecho a devolucién alguna de la
reserva.

e Una vez iniciado el campamento, en el caso de que se diese la situacion de abandono
voluntario o expulsién, no daran derecho a devolucién alguna del importe abonado.

6.TRATAMIENTO MEDICO

En el caso de que el menor de edad se encuentre en situacidn de necesitar tratamiento médico,
por accidente o enfermedad, sin que haya sido posible localizar a sus padres o tutores, CENTRO
NYMO queda autorizado para tomar las medidas que considere mds oportunas y beneficiosas
para la salud del menor.

Los participantes que contraten los campamentos de CENTRO NYMO gozan de la cobertura de
un seguro de responsabilidad civil y accidentes, segun las condiciones de las pdlizas de seguros
suscritas con las empresas aseguradoras.

7.VIGENCIA

La vigencia de estas condiciones generales es la del folleto en curso, es decir, afio 2026.
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8.FORMULARIO DE INSCRIPCION DE OCIO Y TIEMPO LIBRE NYMO

El siguiente documento nos permite tener la informacion necesaria de cada alumno/a para
poder realizar las actividades programadas de dicho proyecto.

Esta inscripcidn tendra que ser enviada junto con la fotocopia del DNI y cartilla sanitaria del
menor.

-Datos personales del participante:

Apellidos Nombre

Edad Fecha nacimiento Sexo

Correo electronico

Domicilio Localidad
C.P. Teléfono

casa
Nombre y teléfono Nombre y teléfono
mama/ papa: mama/ papa:

Otro contacto en caso de urgencia, si no se puede contactar con la familia.
Nombre:
Teléfono:

-Caracteristicas personales:

Dificultad del aprendizaje Necesidades:
o Trastorno de
Neurodesarrollo

Otro diagndstico:

Observaciones:
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-Datos personales del padre/madre/tutor:

Apellidos Nombre

Correo electrénico

Domicilio Localidad
C.P. DNI

WWW.CENTRONYMO.COM
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-ANEXO MEDICACION:

paracetamol...)

¢Precisa medicacion y/o tratamiento especifico?:
Indicar si porta algin medicamento por algun posible dolor ocasional (ibuprofeno,

En caso afirmativo, cumplimente el siguiente cuadro:

MEDICAMENTO

Mafana

Tarde

Noche

Observaciones:

WWW.CENTRONYMO.COM
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-Cuestionario de caracteristicas personales:

Coloque una cruz en la casilla correspondiente, y amplie todo lo que pueda ayudar al equipo
de monitores a conocer y apoyar bien a su hijo desde el primer momento.

COMIDA-BEBIDA-CARACTERISTICAS

SI | NO

OBSERVACIONES

Tiene alergia a algun alimento y/o
medicacion

Sigue algun tipo de dieta

éSabe nadar?

OTROS DATOS DE INTERES: Rutinas, costumbres, relacion con adultos, experiencias, etc. que
crea de interés resaltar para su mejor adaptacion al campamento. No olvides adjuntar
informes, planes de conducta, fichas personales del centro de referencia que sirvan para

ampliar informacidn para diseiar la atencion...

WWW.CENTRONYMO.COM
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-Forma de pago. Marque la elegida:

Fraccionado: pudiendo pagar la mitad del pago hasta el 15 de mayo y la otra mitad del 15 de
mayo al 05 de junio. PASAREMOS EL NUEVO NUMERO DE CUENTA POR CORREO.

Un Unico pago por transferencia antes del 05 de junio: PASAREMOS EL NUEVO NUMERO DE
CUENTA POR CORREO, indicando en el concepto nombre y apellidos del participante +

campamento Nymo. Necesario mandar el justificante a ocionymo@gmail.com.

9.CLAUSULA DE PROTECCION DE DATOS Y DERECHOS DE IMAGEN

En cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 13 del Reglamento General de Proteccion de Datos (RGPD) y en el articulo
11 de la Ley Organica 3/2018 (LOPDGDD), se informa de lo siguiente:

1. Responsable del tratamiento

El responsable del tratamiento de los datos personales es CENTRO NYMO, con domicilio en P2 de Guadalajara, 38, 28703
San Sebastian de los Reyes (Madrid), y correo electrénico de contacto: info@centronymo.com.

> Einalid .

Los datos personales facilitados serdn tratados con las siguientes finalidades: Gestionar la inscripcion del menor en el
campamento de verano OCIO NYMO. Organizar, desarrollar y supervisar las actividades propias del campamento.
Contactar con los padres o tutores legales en relacién con cuestiones organizativas, sanitarias o de seguridad. Enviar
informacién sobre actividades, eventos o servicios organizados por CENTRO NYMO, siempre que exista consentimiento
previo o habilitacion legal.

La base juridica para el tratamiento de los datos es: La ejecucion del contrato de inscripcion en el campamento. El
consentimiento expreso del padre, madre o representante legal del menor. El cumplimiento de obligaciones legales
aplicables al responsable.

1 C . |

Los datos se conservaran durante el tiempo necesario para cumplir con la finalidad para la que fueron recabados vy,
posteriormente, durante los plazos legalmente exigidos. Finalizados dichos plazos, seran eliminados con las medidas de
seguridad adecuadas.

5. Desti .

Los datos no seran cedidos a terceros salvo obligacidn legal o cuando resulte necesario para la correcta prestacion del
servicio (por ejemplo, compafiias aseguradoras o proveedores vinculados a la actividad), en cuyo caso se formalizardn los
correspondientes contratos de encargo de tratamiento conforme a la normativa vigente.

6. Derechos de los interesados

Podran ejercer en cualquier momento los derechos de: Acceso, Rectificacion, Supresidon, Oposicidn, Limitaciéon del
tratamiento, Portabilidad de los datos. Mediante escrito dirigido a la direccidén postal indicada o al correo electréonico
info@centronymo.com, acreditando debidamente su identidad.

Asimismo, tienen derecho a retirar el consentimiento en cualquier momento y a presentar reclamacién ante la Agencia
Espafiola de Proteccion de Datos (www.aepd.es) si consideran que el tratamiento no se ajusta a la normativa vigente.
Derechos de imagen del menor

De conformidad con la Ley Organica 1/1982, la Ley Orgénica 1/1996 y demds normativa aplicable en materia de
proteccion del menor, se informa de que durante el desarrollo del campamento podran captarse fotografias o videos en
los que aparezca el menor, exclusivamente en el contexto de las actividades organizadas.

Dichas imagenes podran ser utilizadas para: Envio privado a padres o tutores legales con el fin de informar sobre el
desarrollo de las actividades. En ningln caso se publicaran imagenes que puedan afectar al honor, intimidad o dignidad
del menor.
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Declaro que mi hija/hijo se encuentra en buen estado de salud para participar en las actividades del campamento y que
he informado verazmente sobre cualquier circunstancia médica relevante. Asimismo, autorizo al responsable del
campamento y a su equipo a adoptar las medidas médicas necesarias en caso de urgencia, bajo criterio facultativo,
cuando no haya sido posible contactar previamente con la familia.

Mediante la firma del presente formulario:

° Autorizo la participacion del menor en el campamento OCIO NYMO.
. Declaro haber leido y aceptado integramente las Condiciones Generales de contratacion.
° Consiento expresamente el tratamiento de mis datos personales y los del menor conforme a lo dispuesto en

el Reglamento General de Proteccion de Datos y en la Ley Organica 3/2018, en los términos recogidos en la clausula de
proteccion de datos incluida en este formulario.

° Autorizo la captacion y utilizacion de imagenes y/o videos obtenidos durante el desarrollo de las actividades
del campamento, en los términos establecidos en la clausula de derechos de imagen.

La firma del presente documento implica la aceptacion expresa, libre e inequivoca de todo lo anterior.

En Madrid a de de

FIRMA DEL PADRE/MADRE/TUTOR

*Recuerde enviar la presente ficha de inscripcion junto a la copia del DNI del participante y su cartilla sanitaria. Si la forma de pago
seleccionada se corresponde con la transferencia, debera también hacer llegar al correo ocionymo@gmail.com el comprobante de la
transaccion.
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ANEXO: EN CASO DE PROGENITORES SEPARADOS
AUTORIZACION PARA LA PARTICIPACION DEL MENOR EN EL CAMPAMENTO DE VERANO

DATOS DEL PROGENITOR QUE INSCRIBE AL MENOR:

Nombre completo:

DNI/NIE:

Teléfono de contacto:

Correo electrénico:

Direccion:

DATOS DEL OTRO PROGENITOR:

Nombre completo:

DNI/NIE:

Teléfono de contacto:

Correo electronico:

Direccion:

REGIMEN DE PATRIA POTESTAD Y AUTORIZACION

El progenitor que inscribe al menor declara bajo su responsabilidad que:

[ Ostenta en exclusiva la patria potestad del menor.

[] Comparte la patria potestad con el otro progenitor y cuenta con su consentimiento para la inscripcion del
menor en el campamento.

] En caso de no contar con el consentimiento del otro progenitor, declara bajo su responsabilidad que cuenta
con la capacidad legal para tomar esta decisién de manera unilateral adjuntando cualquier informacion o
documento necesario.

FIRMA Y CONSENTIMIENTO
El/la abajo firmante declara que la informacion proporcionada es veraz y autoriza la participacion del menor
en el campamento de verano, asumiendo la responsabilidad derivada de la misma.

Firma del progenitor que inscribe:

Fecha:

FIRMA DEL OTRO PROGENITOR (si aplica):
Si ambos progenitores comparten la patria potestad, se recomienda que el otro progenitor también firme esta
autorizacion para evitar cualquier conflicto legal.

Firma del otro progenitor:

Fecha:
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VIRIATO NATURAVENTUR, S.L. (B45643988)
EMPRESA DE TURISMO ACTIVO N° 45014110043
EMPRESA DE ECOTURISMO N° 45014110038

AUTORIZACION MENORES

La participacion de los menores esta condicionada a esta autorizacion de su
padre/madre o tutor/a y deberdn ser acompafados por una persona mayor de edad,
debidamente autorizada en caso de no asistir el responsable legal.

D/D?

con D.N.I./N.LE.: en mi condicién de padre/madre o tutor/tutora legal,
autorizo a

para su participacion la actividad de SENDERISMO, ESCALADA, CIRCUITO DE ARBOLES,
ORIENTACION, TIRO CON ARCO, RAPEL Y TIROLINA, que va a desarrollarse en EL
ALBERGUE DE LA FUENTE FRIA en junio de 2025 en el municipio de EL REAL DE SAN
VICENTE.

A SU VEZ, DECLARO:

a) Que el/la autorizado/a sabe que debe aceptar las normas de seguridad y de
comportamiento que le sean indicadas por los responsables de la actividad a desarrollar.

b) Que no padece enfermedad, alergias, ni cualquier otra limitacion que le impida
participar con normalidad en la actividad programada. En caso de padecer algun tipo
de enfermedad o) alergia, debera especificarlas:

c) Que conozco la Informacién detallada de la actividad y que sé las caracteristicas y
normas de la misma, aceptando todas las condiciones, asi como las directrices marcadas
por los monitores y responsables, en lo que se refiere a la buena marcha del grupo o a
conductas personales, durante todo el desarrollo de la actividad y, en su caso, los
desplazamientos incluidos

Expreso mi consentimiento para que pueda realizar las actividades y soy consciente de
los riesgos que esto puede implicar. Hago extensible esta autorizacion al personal afecto
al programa para que, en caso de maxima urgencia, con el consentimiento y
prescripcion médica oportuna, tomen las decisiones médico-quirdrgicas necesarias si
ha sido imposible mi localizacion.

De igual modo, asumo toda responsabilidad que pudiera derivarse de cualquier accion
indebida que mi hijo/a o tutelado/a pudiera llevar a cabo durante su participacion en el
campamento.

a de 2026




VIRIATO NATURAVENTUR, S.L. (B45643988)
EMPRESA DE TURISMO ACTIVO N° 45014110043
EMPRESA DE ECOTURISMO N° 45014110038

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Don/Dfa

Con D.N.|

DECLARA:

Que fisicamente esta capacitado para la realizacion de esta actividad.

Que esta informado y acepta la normativa y los protocolos de prevencion y
actuacion en caso de accidentes de la empresa y ha decepcionado toda la
informacion al respecto.

Que esta informado y por tanto conoce y asume los riesgos inherentes a la
practica de los deportes de montana en general, asi como los riesgos que
conlleva la actividad de SENDERISMO, ESCALADA, CIRCUITO DE ARBOLES,
ORIENTACION, TIRO CON ARCO, RAPEL Y TIROLINA, que va a desarrollarse en EL
ALBERGUE DE LA FUENTE FRIA en junio de 2025 en el municipio de EL REAL DE
SAN VICENTE.

Que se compromete a cumplir en todo momento las indicaciones e
instrucciones de los organizadores, guias, monitores y responsables de |a
actividad.

Que se compromete a respetar el medio ambiente y a transmitir actitudes
responsables entre sus companeros de actividad.

Que no padece enfermedad ni limitacion fisica o psiquica que le incapacite o
dificulte en cualquier grado para realizar la actividad prevista o pongan en riesgo
Su propia vida.

(Nombre, apellidos y firma)
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