CAMPUS VERANO DE FUTBOL U.D. SAMANO

El Campus empezara el 23 de JUNIO y acabara el 5 de SEPTIEMBRE. Se realizard en los 2
campos de fatbol de las instalaciones de Vallegdn (Sdmano), uno de hierba artificial y otro de
hierba natural, por si la climatologia es adversa tenemos dispuesta una nave al lado para

hacer pequefios retos.

Si no hay nifios/as suficientes se devolverd el dinero de dicha semanay se anularia el Campus.

HORARIO: 10:00h a 14:00h
Servicios madrugadores: 8:00 a 10:00h (semanal: 30€ y de forma esporadica: 8€)

Grupo minimo de 6 personas por semana.

EDADES: de 4 a 16 aiios

LUGAR: INSTALACIONES DE VALLEGON EN SAMANO (CASTRO-URDIALES)

SEMANAS: PRECIO:
12 Semana: 23-27 Junio 1 Semana: 70€
22 Semana: 30Junio-4 Julio 2 Semanas: 130€
32 Semana: 7-11Julio 3 Semanas: 190€
42 Semana: 14-18 Julio 4 Semanas: 220€
52 Semana: 21-25 Julio 5 Semanas: 250€
62 Semana: 28 Julio-1 Agosto 6 Semanas: 310€
72 Semana: 4 — 8 Agosto 7 Semanas: 335€
82 Semana: 11 — 15 Agosto 8 Semanas: 350€
92 Semana: 18 — 22 Agosto 9 Semanas: 375€
102 Semana: 25-29 Agosto 10 Semanas: 400€
112 Semana: 1-5 Septiembre 11 Semanas: 420€
SEGUNDO HERMANO/A:

10% descuento

COMO APUNTARSE: Se realizard una transferencia o se pagard en efectivo, se mandara EI
justificante de pago al responsable indicando, nombre y apellidos del nifio/a y posteriormente s

mandara un WhatsApp al teléfono sefialados abajo, indicando:
v" NOMBRE Y APELLIDOS DEL NIN@.

FECHA DE NACIMIENTO.

SI VIENE O NO A MADRUGADORES.

ALERGIAS O CUALQUIER DATO RELEVANTE DEL NINO/A QUE DEBIERAMOS SABER.
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JUSTIFICANTE DE PAGO DEL USUARIO.

Numero de cuenta para realizar la transferencia: ES05 0049 4899 35 2116359971

TELEFONO: GONZALO BARBA 699 38 97 73 I
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aparticipar enestaactividad y que sea sacado fotos para poner en la pagina del club.
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EN COLABORACION:

EXCMO. AYUNTAMIENTO
DE CASTRO URDIALES



