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Les dades facilitades per vós en aquest formulari passaran a formar part dels fitxers automatitzats propietat de l’Ajuntament 
d’Eivissa i podran ser utilitzades pel titular del fitxer per a l’exercici de les funcions pròpies en l'àmbit de les seues competències. De 
conformitat amb la Llei orgànica 15/1999, de protecció de dades de caràcter personal, podreu exercitar els drets d’accés, 
rectificació, cancel·lació i oposició mitjançant instància presentada davant el Registre General d'Entrada de l'Ajuntament d'Eivissa. 

Departament responsable: Lloc de presentació: 
Joventut 

Carrer de Castella, 19 
07800 Eivissa 

Tel.: 971 39 76 00 (Ext.:24150) 
joventut@eivissa.es 

 www.eivissa.es/vilajove 

Servei d’Atenció a la Ciutadania 
Carrer de Canàries, 35 
07800 Eivissa  
Tel.: 971 39 76 00 
Fax: 971 39 75 71 
sac@eivissa.es 

SOL·LICITUD D'ÚS DE LA CASA DE COLÒNIES DE CAN TOMEU 
 

PERSONA O ENTITAT SOL·LICITANT
Nom i llinatges o raó social: 
 

DNI /NIE/NIF: 

Adreça:  
 

Núm.: Bloc: Esc.: Pis: Porta:

Municipi: 
 

Província: CP: 

Altres (polígon, nom de la casa, etc.): 
 

Correu electrònic:

Telèfon: 
 

Fax: Mòbil: 
 

 
PERSONA REPRESENTANT (si escau, que actua en representació de la persona sol·licitant) 
Nom i llinatges: 
 

DNI/NIE: 

Correu electrònic:  
 

Telèfon: 

Número de targeta bancària: 
______  ______  ______  ______ 

Data de caducitat: 
mes___ any ______

Número CVV (tres darrers números de la part 

posterior de la targeta)  _________
 
DADES DE L'ÚS O ACTIVITAT A REALITZAR
Nom de l'activitat:  
     

Descripció de l'activitat:      
     
    
Objectius educatius que persegueix l'activitat: 
1.     

2.     

3.     

4.     

5.__________________________________________________________________________ 

6.__________________________________________________________________________       

7.___________________________________________________________________ 

Dia d'entrada: 
 

Horari d'entrada: Dia de sortida: Hora de sortida:

Núm. de persones participants menors de 24 
mesos(A): 
 

Núm. de persones participants majors de 2 anys 
(B): 

Núm. de monitors i monitores (C): 
 

Núm. total de persones participants(A+B+C): 
 



M
-1

49
 V

-2
.0

 

D
ec

la
r 

qu
e 

la
 in

fo
rm

ac
ió

 a
po

rt
a

d
a 

 a
 la

 s
ol

•l
ic

itu
d 

és
 c

er
ta

,  
qu

e 
co

ne
c 

le
s 

re
sp

on
sa

bi
lit

at
s 

ju
rí

di
qu

es
 d

er
iv

ad
es

 d
e 

la
 fa

ls
ed

at
 e

n 
do

cu
m

en
ta

ci
ó 

pú
bl

ic
a.

 L
’a

rt
ic

le
 1

4.
2 

de
 la

 ll
ei

 3
9/

20
15

, d
’1

 d
’o

ct
ub

re
, L

P
A

C
, 

de
fin

ei
x 

el
s 

te
rc

er
s 

ob
lig

at
s 

a 
re

la
ci

on
ar

-s
e 

am
b 

l’a
dm

in
is

tr
ac

ió
 p

úb
lic

a 
de

 fo
rm

a 
el

ec
tr

òn
ic

a 
pe

r 
q

ua
ls

ev
ol

 tr
àm

it 
de

 u
n 

pr
oc

ed
im

en
t a

dm
in

is
tr

at
iu

. 

 
 

Les dades facilitades per vós en aquest formulari passaran a formar part dels fitxers automatitzats propietat de l’Ajuntament 
d’Eivissa i podran ser utilitzades pel titular del fitxer per a l’exercici de les funcions pròpies en l'àmbit de les seues competències. De 
conformitat amb la Llei orgànica 15/1999, de protecció de dades de caràcter personal, podreu exercitar els drets d’accés, 
rectificació, cancel·lació i oposició mitjançant instància presentada davant el Registre General d'Entrada de l'Ajuntament d'Eivissa. 

Departament responsable: Lloc de presentació: 
Joventut 

Carrer de Castella, 19 
07800 Eivissa 

Tel.: 971 39 76 00 (Ext.:24150) 
joventut@eivissa.es 

 www.eivissa.es/vilajove 

Servei d’Atenció a la Ciutadania 
Carrer de Canàries, 35 
07800 Eivissa  
Tel.: 971 39 76 00 
Fax: 971 39 75 71 
sac@eivissa.es 

 
RECURSOS QUE SE SOL·LICITEN 

Preus per unitat i dia Preu Unitat Dia Import

 No deixeu cap casella en blanc  

Guarda equipatge (per maleta). 0,50 €   €

Cuina (20,00 € per 4 hores). 20,00 €   €

Aules/àrees d'esbarjo (20,00 € per 4 hores). 20,00 €   €

Preus per grup i unitat didàctica (UD) Preu Grups Núm. UD Import

Aula educativa. 50,00 €   €

Preus per persona i dia Preu Persona Dies Import

Allotjament.  12,00 €   €

Preus per grup i dia Preu Grups Dies Import

Ús de la cuina (20,00 € per grup i dia). 20,00 €   €

Reserva de la casa completa. 300,00 €   €

Preus per persona i estada Preu Persona Estada Import

Llençols i coixí. 2,00 €   €

Tovallola. 1,00 €   €

Total a pagar  €

Em compromet / Ens comprometem a: 

-  Complir amb el Reglament de regulació de les activitats de temps lliure infantil i juvenil en 
l’àmbit territorial de l’illa d’Eivissa (BOIB núm. 40 de 19/03/2011). 

-  Pagar el preu públic establert a l'ordenança fiscal reguladora de la taxa per prestació de 
serveis i activitats a la Casa de Colònies de Can Tomeu (BOIB núm. 83 de  09/06/2012). 

-  Realitzar l'activitat d'acord amb el Reglament de funcionament de la Casa de Colònies de 
Can Tomeu (BOIB núm. 82 de 07/06/2012). 

- Contractar una assegurança d'accidents per dur a terme l'activitat sol·licitada. 
 
 
Eivissa, ___ de/d’ ______________ de 20 ___ 

 

(Signatura) 
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