TPPCE

ASOCIACION NACIONAL DE ESPECIALISTAS
PROFESIONALES EN PROTECCION CIVIL y EMERGENCIAS

SOLICITUD

PN en calidad de Jefe de
Agrupacioén de comparece y EXPONE:

Conocida la convocatoria del curso y las normas que la rigen, y reuniendo los requisitos
establecidos en la misma, solicita la siguiente actividad en la fecha que se indica:

“Curso prdctico en grandes aglomeraciones humanas”

Descripcion actividad: Justas Medievales 2018 Hospital de Orbigo (Ledn)

Fecha de realizacion: 1, 2 y 3 de junio de 2018

Observaciones sobre la Actividad:Vendran provistos de uniforme y seguro de sus agrupaciones
Numero de personas que realizaran la actividad: .....................

En cumplimiento de las citadas BASES acompania:

1.- Nombre y DNI del solicitante

2.- Representacién que ostenta.

Se designha Responsable del grupo de su Agrupacion/Asociacion, en caso de ser admitido en el
Programa, a D./DAa.

teléfono

SOLICITA

Que teniendo por presentada esta instancia, se admita la misma y la documentacion que la

acompafa en el Programa “Curso practico en grandes aglomeraciones humanas”.
BN F- RN de ..o de 2018

El Solicitante,
(Sello de la entidad)

(1) Alcalde / Presidente/Concejal/ Jefe de Servicio
(2) Citar el tipo y denominacion del colectivo solicitante. (Ejemplo: Ayuntamiento de “nombre”, Agrupacién” “nombre”.
(3) Especificar fecha concreta, dias de la semana, mes o periodo deseado.

JEFE de la Agrupacién/Asociacion.
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Condiciones de participacion:

Se podra cursar una solicitud una por colectivo por agrupacion.

Las solicitudes podran presentarse hasta el dia 22 de mayo, y habran de contener todos
los datos solicitados en la misma.

Las actividades se realizan el viernes por la tarde, sabado y domingo los dias 1, 2 y 3 de
junio principalmente.

En caso de que la solicitud pueda ser atendida, se le comunicara inicialmente por via
telefénica o correo electronico.

El grupo debera contar con un Coordinador-Responsable de su agrupacién/asociacion, con
quien se mantendran las comunicaciones necesarias, que asumira todos los aspectos
organizativos de la actividad (consultas de horarios, comida, etc.), que seréa el responsable
del mismo a todos los efectos (cuidara de la observancia de las adecuadas normas de
conducta de todos los participantes, asi como de las incidencias de salud o de otro tipo que
se puedan presentar).

La ausencia de persona designada al efecto en la instancia conllevara la inadmision de la
misma.

Esta prohibido los participantes menores de 18 afios.

El beneficiario participante asume los gastos de traslado que la actividad pueda generar, se
proporcionara la manutencién que se hubiesen pactado con ANEPPCE, siendo de su
cuenta la organizacion de las visitas que deseen realizar en los lugares de interés, asi
COMO en su caso, la reserva de establecimientos para comer que no estuviesen pactados.

Todos los participantes deberan contar con un seguro de su agrupacién/asociacion que les
de cobertura total en el desarrollo de la actividad que se va ha realizar, la responsabilidad
que pudiera derivarse del incumplimiento de esta condicion recaera sobre el solicitante de
la actividad.

La pernocta se realizara en literas en habitacion compartida.

Todos los participantes estaran provistos de saco de dormir y esterilla, no se facilitara ropa
de cama para los usuarios del albergue.

Se podra acceder al albergue el dia 1 de junio a partir de las 17 horas, las literas se iran
asignando por orden de llegada.

Se podra abandonar el albergue el dia 3 domingo por la tarde/noche o el lunes a la
mafana.

El curso es gratuito y esta incluida la pernocta, la cena del dia 1 de junio y la comida y cena
del dia 2 asi como la comida del dia 3 de junio.

Las solicitudes se enviaran por mail:

Mail: info@aneppce.org
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PROGRAMA “Curso practico en grandes aglomeraciones humanas”

RELACION DE PARTICIPANTES Fecha: 1, 2 y 3 Junio de 2018

Nombre y Apellidos Edad D.N.I. Localidad de residencia-Municipio

Coordinador-Responsable

Total participantes .................cooeniiie personas.

Declaracion jurada de estar en posesion del seguro

El Coordinador

(Documento a presentar al inicio de la actividad).
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JUSTIFICANTE DE ACTIVIDAD — OBSERVACIONES Y SUGERENCIAS

1= T 1 T ,eldia1,2y3de
junio de 2018, ha realizado la actividad denominada “Curso prdctico en grandes
aglomeraciones”

Habiendose iniciado el dia 1, alas ......... horas, en la localidad de Hospital de Orbigo,
municipio de Hospital de Orbigo, finalizando el dia 3, a las ...... horas, participando en la
misma un total de ......... personas.

Se han efectuado las actividades de interés que a continuacion se sefalan: (2)

¢La realizacion de la actividad ha respondido a sus expectativas? Si d No O
¢ Por qué?

El Presidente, El Coordinador,

(Sello de la entidad)

(1) Indicar el colectivo participante (Ayuntamiento, Agrupacion...) y la denominacién de la actividad.

(2) Sefalar actividad de interés.

(3) En su caso, afadir: “manteniéndose en todos sus términos las declaraciones realizadas en los Anexos Il y llI
presentados junto con la solicitud”.

(4) Indicar fuente de financiacion: Propia o Ajena.



