
  
SOLICITUDE DE PARTICIPACIÓN 2011 

 

PROGRAMA EDUCATIVO: “Mergullándonos nas Illas Atlánticas” 
Parque Nacional marítimo-terrestre das Illas Atlánticas de Galicia 

Datos para contacto 
Centro educativo:  

 
Persoa de 
contacto: 

 
 

Enderezo:  
 

Localidade: 
 
 Concello:  

Provincia:  
 

C.Postal:  

Teléfono:  
 e-mail:  

Datos para o programa 
Alumnos 5º 
primaria 
 
Nº de aulas e nº de 
alumnos por aula 

 

Aula________nº alumnos_______           //        Aula_______nº 
alumnos_______ 
 
Aula________nº alumnos_______           //        Aula_______nº 
alumnos_______ 
 

Horario mañá Hora entrada:____:____ Hora recreo: ____:___ Hora saída: ____:____ 
 

Horario tarde Hora entrada:___ :___ Hora saída: ____:____ Qué días da semana?  
 

Recursos no centro 
educativo: 

Dos seguintes recursos, indique aqueles dos que poidan dispoñer  
o Aula para charla e xogos 
o Canón de proxección para ordenador 
o Pantalla de visión para a proxección 
o Alargador para cable 

Previsión de datas 

Indique se ten datas nas que seguro non poderá participar no programa: 
            - En marzo: 
            - En abril: 
            - En maio: 
 

Arquipélago a 
visitar 

Indique a súa preferencia para a realización da visita ás illas (1ª, 2ª, 3ª e 4ª) 
(O Parque Nacional resérvase a decisión da distribución dos grupos en función 
da demanda e disponibilidade de embarcacións e persoal. No caso de Sálvora e 
Cortegada, segundo a adecuación dos servicios básicos de atención ao 
visitante): 
 

o Cíes o Sálvora  

o Ons o Cortegada  

Observacións: 

 

 
 

 


