
 

 
 FORMALIZACIÓN DE RESERVA FAMILIA 
 

Datos personales primer adulto 
 

Nombre:   Apellidos:    NIF:    
 

 

Dirección:                                 nº    

 

CP:                Ciudad:                                       Provincia:                
 

Fecha Nacimiento:    Telf.:   Correo electrónico:    
 

Persona de contacto en caso de urgencia:   Telf.:    

 

Relación con el/los menores: __________________________ 
 

Datos personales segundo adulto 
 

Nombre:   Apellidos:    NIF:    
 

 

Dirección:                                 nº    

 

CP:                Ciudad:                                       Provincia:                
 

Fecha Nacimiento:    Telf.:   Correo electrónico:    
 

Datos personales de los menores 
segundo menor 
 

Nombre:   Apellidos:    Fecha Nacimiento: _______ 
 

 

Nombre:   Apellidos:    Fecha Nacimiento: _______ 
do menor 
 

Nombre:   Apellidos:    Fecha Nacimiento: _______ 
 

 

Nombre:   Apellidos:    Fecha Nacimiento: _______ 

 

Participación en el proyecto 
 
Llegada a Afrikable: ___________      Salida de Afrikable: ________   __   Total de noches: _____ 

 

Importe total de la estancia (incluida la cuota de inscripción 95€/persona):                          € 

 

Importe de la reserva:                            €   Fecha realización transferencia:   __________   
 

  Importe pendiente:   _€ A pagar antes de _ ___   
 
 

POR FAVOR, IMPRIME ESTE DOCUMENTO Y FIRMA AMBAS PÁGINAS 
 
       Firmado conforme:                                                       Firmado conforme: 

 
 
 
 



 
 
 
 

 

 

 
 

Autorizacion para el uso de imágenes de menores 
 

Con el fin de dar difusión al proyecto y contribuir de este modo a la consecución de nuestros fines 

estatuarios como ONGD, solicitamos expresamente el consentimiento a los padres o tutores legales para 

poder publicar las imágenes en las cuales puedan aparecer sus hijos/as individualmente o en grupo en 

las diferentes secuencias y actividades realizadas en nuestras instalaciones y fuera de las mismas 

organizadas por Afrikable. Firmando el presente documento autorizas a Afrikable al uso de dichas 

imágenes con los fines previamente descritos. 
 

  Condiciones de pago y cancelación 
 

• Abonar 200 €/persona del importe total al hacer la reserva. El pago de la cantidad restante 

se  hará mínimo dos meses antes del viaje. 

 
• En caso de cancelación del viaje por parte del participante al menos 2 meses antes de la 

fecha de salida, se devolverá el 100% de la cantidad abonada hasta el momento (excepto el 
importe de la cuota de inscripción). En caso de cancelación del viaje con menos de 2 meses de   

antelación con respecto a la fecha de   salida, Afrikable no realizará ninguna devolución. Se admite un 

cambio de fecha de la reserva, aunque deberá ser comunicado con un mínimo de 2 meses de 

antelación a la fecha de viaje previamente reservada, y cambios posteriores no podrán ser 

admitidos. Estará sujeto a disponibilidad de plaza, debiendo estar la nueva fecha elegida dentro 

del año en curso. 

 
• Si por recomendaciones del Ministerio de Asuntos Exteriores Español (debido a conflictos 

políticos, bélicos, desastres naturales, pandemias, etc.) nos viéramos en la obligación de 

cancelar el viaje, Afrikable no se haría responsable de ningún coste derivado de dicha 

cancelación. 

 

• Afrikable no se hace responsable de los robos o pérdidas que puedan darse durante el   viaje 

o la estancia en el proyecto. 
 

• Afrikable se reserva el derecho de cancelar la presente reserva/estancia en cualquier momento si 

considera que la situación personal o conducta de la persona participante no es compatible con la misión 

o valores de Afrikable y/o se valore que suponga un riesgo para la propia persona, otros compañeros y/o 

el proyecto en general; así como se considere que ha ocultado información sensible relevante para su 

estancia en terreno. 
 

Hemos leído y aceptamos las normas de participación así como el resto de normas que se encuentran   
recogidas en las FAQs, publicadas en la Web de Afrikable. Conocemos y aceptamos las condiciones 
generales del programa, así como las condiciones especiales Covid-19. Asimismo, aceptamos las 
normas de pago y cancelación recogidas en el presente documento.  
 

En ____________, a ___ de _____________ de 20___ 

        Firmado conforme:                           Firmado conforme: 

 
 
 

POR FAVOR, IMPRIME ESTE DOCUMENTO Y FIRMA AMBAS PÁGINAS  

(FIRMA ORIGINAL) 
De conformidad con lo dispuesto en la normativa vigente de protección de datos personales, el Reglamento (UE) 2016/679 de 27 de abril de 2016 (GDPR) y la Ley Orgánica 
(ES) 15/1999 de 13 de diciembre (LOPD), informamos que los datos personales contenidos en el presente documento, facilitados por la propia persona interesada, serán 
tratados bajo la responsabilidad de Afrikable ONGD para la participación en cualquiera de las modalidades de “Estancias Solidarias”, el mantenimiento de la relación y 
el envío de comunicaciones relacionadas con nuestros proyectos; conservándose mientras exista un interés mutuo para ello. Los datos no serán comunicados a terceros, 
salvo a organismos públicos cuando sea necesario para la gestión del programa o por obligación legal. Así mismo informamos de la posibilidad de ejercer los derechos 
de acceso, rectificación, portabilidad y supresión de datos, así como los de limitación y oposición a su tratamiento, solicitándolo por escrito, incluyendo fotocopia de DNI 
o pasaporte, indicando el derecho ejercido y dirigido a Afrikable ONGD, C/ Donoso Cortés, 68 2º D, CP 28015, Madrid. La autoridad de control competente en nuestro 
caso es la Agencia Española de Protección de Datos, a quien podrá dirigirse en caso de considerarlo necesario.  

 

https://www.afrikable.org/wp-content/uploads/2023/01/Normas_Participacion_Afrikable.pdf
https://www.afrikable.org/faq-preguntas-frecuentes/
https://www.afrikable.org/condiciones-generales-estancias-solidarias/
https://www.afrikable.org/condiciones-generales-estancias-solidarias/
https://www.afrikable.org/condiciones-especiales-covid-19/

