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AUTORIZACION FAMILIAR

HAN SOLICITADO a ASPRONA FUNDACION PERSONAS (G47627906):
La inscripcion en el Servicio de Ocio que promueve esta Entidad, y que tiene su sede en la C/Expdsitos,
num. 4, bajo, de Valladolid, para la participacién en las actividades de ocio que forman parte del Progra-
ma previsto para la temporada 2011/2012.
Senalar en las que esté apuntado y participa:
CONOCEN que:
- En desarrollo de su objeto social no exclusivo, ASPRONA FUNDACION PERSONAS fomenta y gestio-
na la creacion y establecimiento de Centros y Servicios de atencién a personas con discapacidad inte-
lectual, destinados a que los Usuarios reciban las atenciones adecuadas y a colaborar con sus familias,
promoviendo toda clase de acciones tendentes a la plena integracion social de los mismos.
- Asimismo, en el desarrollo de los fines propios del Servicio de Ocio en el que se halla inscrito, ASPRO-
NA FUNDACION PERSONAS programa para esta temporada 2011/2012 un conjunto de actividades que
pueden ser desarrolladas en la sede del Servicio, en la Ciudad de Valladolid, en la Comunidad Auténoma
de Castilla Leodn, o en cualquier otro destino fijago al efecto.
- Es necesario facilitar a ASPRONA FUNDACION PERSONAS toda la informacién que tengan disponi-
ble sobre el estado de salud y necesidades del participante, aportar la documentacion y bienes persona-
les necesarios para su atencion, asi como prestar la colaboraciéon necesaria para mejorar las atenciones
que precise.
- Si el Usuario/a inscrito/a en el Servicio de Ocio recibe atencién en cualquier otro Centro o Servicio de
la Entidad, se utilizara la informacién disponible por ésta (personal, sanitaria, social o de cualquier otra
indole), para su mejor atencion.
- La inscripcién en la/s actividad/es se refiere a la temporada completa y periodicidad del pago por la
participacion en la/s misma/s es mensual, autorizando el Usuario/a o su Representante Legal los cargos
correspondientes a la temporada completa en el nimero de cuenta bancaria de su titularidad facilitado
en la inscripcion.
- La falta de asistencia o participacion del Usuario/a en la/s actividad/es seleccionada/s, no supondra la
anulacion de la inscripcion, ni la suspension o extincion de la obligacion de pago de las cuotas corres-
pondientes, ni dara derecho a la devolucién de ninguna cantidad.
Teniendo en cuenta que las actividades programadas por el Servicio son intrinsecas a los objetivos per-
seguidos con la inscripcion del Usuario/a en el mismo, y en cualquiera de sus opciones,
El representante legal -y, en su caso, el participante AUTORIZA:
- Su participacion en las mismas, acepta las condiciones establecidas por la Entidad para su desarrollo
y gestion, y asume las responsabilidades que se deriven de los sucesos fortuitos que acontezcan en su
ejecucion, teniendo en cuenta que debera ser informado con suficiente antelacion de la celebracion de
tales actividades. En el caso de no mostrarse conforme con la realizacion de alguna actividad concreta
por parte del participante, COMUNICARA a ASPRONA FUNDACION PERSONAS la revocacion de esta
autorizacion para ese caso concreto, siempre con antelacion suficiente al inicio de la actividad.
- La administracion de los medicamentos que bajo prescripcion médica sea preciso facilitar al participan-
te durante la realizacion de las actividades propias del Servicio de Ocio en el que se halla inscrito/a. A
estos efectos, ademas de la obligacion ya referida de aportar a ASPRONA FUNDACION PERSONAS
toda la informacién relativa a su estado de salud y necesidades, sera necesario aportar al Servicio el de-
talle del tratamiento a seguir, la correspondiente medicacion, las pautas de administracion y las posibles
reacciones o alergias.
- Que, en caso de enfermedad o accidente, ASPRONA FUNDACION PERSONAS o el personal que
ésta haya designado para la atencién directa del Usuario/a, tome las decisiones de urgencia (médicas,
quirurgicas o de hospitalizacion), que resulten necesarias para la proteccién de su salud y bienestar.
- La captacion por parte de ASPRONA FUNDACION PERSONAS de la imagen del Usuario/a, y su re-
produccién en cualquier soporte (fotografico, audiovisual, informatico, etc.), siempre que este uso esté
relacionado con la promocion de los valores propios de la Entidad, y bajo la premisa del respeto a la
dignidad del colectivo de personas con discapacidad.
Datos de caracter personal.- De acuerdo con lo establecido en la L.O. 15/1999, FUNDACION PERSONAS infor-
ma de que los datos recogidos en este documento, seran objeto de tratamiento automatizado en sus ficheros,
con la finalidad del mantenimiento de la atencién Asociacion-Usuario. Los titulares autorizan al mantenimiento de
sus datos en los ficheros de la Entidad, una vez extinguida la relacién contractual como “histérico de Participan-
tes”, con la finalidad de realizar estadisticas sobre sus datos. El consentimiento se entendera prestado en tanto
no comunique por escrito la revocacion del mismo. Los titulares de los datos se comprometen a comunicar por
escrito a la Entidad cualquier modificacion que se produzca en los datos aportados. Los titulares podran ejercer
sus derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion dirigiéndose por escrito, con fotocopia de su DNI
al Responsable del fichero: FUNDACION PERSONAS, C./Fernandez Ladreda, num. 1 (47008) Valladolid.
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