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FECHA

DECLARACION DE REQUISITOS LEGALES AGETAN

D. / Dnia. , con DNI n@ como

de la entidad ,

con CIF

, ¥y N2 Registro Xunta de Galicia con

la necesaria representacion, declaro:

B Que la entidad cumple con la normativa laboral y fiscal vigente, asi como conla

legislacion correspondiente a la Prevencién de Riesgos Laborales y a laProteccion
de Datos.

Disponer de todas las licencias o autorizaciones municipales, sectoriales o de otra
indole exigidas por la normativa vigente o, en su caso, haber formulado las
comunicaciones previas o declaraciones responsables que resulten preceptivas
para el ejercicio de las actividades que se pretenden desarrollar.

Disponer de las autorizaciones medioambientales preceptivas segin lo
dispuesto en la normativa vigente de proteccion del medio natural, asi como de
las entidades responsables del medio fluvial, marino, aéreo, etc. en su caso,
para el desarrollo de las actividades de turismo activo reflejadas.

Que los responsables de empresa y monitores o guias estan en posesion de la
titulacién, en su caso, legalmente exigible para la actividad que se va a
desarrollar.

Disponer de un seguro de responsabilidad civil que cubra los posibles riesgos
imputables a la empresa por el desarrollo de sus actividades, y un seguro de
accidentes/asistencia que cubra a los usuarios del servicio, en ambos casos con
las coberturas minimas reflejadas en el Reglamento Interno de AGETAN, y que
se mantendrdn en vigor durante todo su periodo de actividad.

Disponer de equipos y materiales homologados por los érganos competentes.
A falta de que estén establecidos los requisitos de homologacion o
normalizacidn, los equipos y materiales empleados en las actividades deberdan ser
de calidad y garantizar tanto la seguridad del usuario, como el respeto al medio
ambiente.

La informacidn contenida en este documento se dirige exclusivamente los asociados de AGETAN, Asociacion de Empresas

de

Turismo Activo de GALICIAi. Su contenido puede tener caracter confidencial, por lo que no estd autorizada la copia y distribucion




B Tener confeccionado un plan de emergencia y autoproteccién o en su caso

plan o protocolo de seguridad adecuado a las actividades que realiza.

B Que me comprometo a mantener el cumplimiento de todos los requisitos

mencionados en los apartados anteriores, asi como de cualquier otro impuesto
por la normativa aplicable en cada caso, durante el tiempo de ejercicio de la
actividad, y dispongo de los documentos que acreditan dicho cumplimiento,
incluyendo las autorizaciones, licencias, certificaciones, declaraciones
responsables y comunicaciones que pudieran resultar exigibles.

Ademas de los requisitos legales mencionados anteriormente, me comprometo a
mantener una afiliacién activa durante un periodo minimo de un afio a partir de la
fecha de su solicitud para poder acceder y disfrutar de los beneficios, servicios y
oportunidades ofrecidos por la asociacion

FDO.:

DE

La informacidn contenida en este documento se dirige exclusivamente los asociados de AGETAN, Asociacion de Empresas

de

Turismo Activo de GALICIAi. Su contenido puede tener caracter confidencial, por lo que no estd autorizada la copia y distribucion
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Orden de domiciliacion de adeudo directo SEPA
SEPA Direct Debit Mandate

A cumplimentar por el acreedor
To becompleted by thecreditor

Referencia de la orden de domiciliacion: 900000000002N00005

Mandate Reference
Identificador del acreedor: ES95001G70408539

Creditor Identifier

Nombre del acreedor: creditor's name

ASOC.GALEGA EMPRESAS TURISMO ACTIVO E DE AVENTURA
Direccion / Address

LG DE RIBADULLA, S/N

Cadigo postal - Poblacién - Provincia / postal code - Gity - Town

15900 PADRON A CORUNA

Pais / country
ESPANA

A cumplimentar por el deudor
To becompleted by the debtor

Mediante la firma de esta orden de domiciliacion, el deudor autoriza (A) al acreedor a enviar instruccionesa la entidad del deudor para adeudar su cuenta
y (B) a laentidad para efectuar losadeudos en su cuenta siguiendo las instrucciones del acreedor. Como parte de sus derechos, el deudor esté legitimado al
reembolso por suentidaden los términosy condiciones del contrato suscrito con la misma. Lasolicitud de reembolso debera efectuarse dentro de las ocho
semanas que siguen a la fecha de adeudo en cuenta. Puede obtener informacion adicional sobre sus derechos en suentidad financiera.

By signing this mandate form, you authorise (A) the Creditor to send instructions to your bank to debit your account and (B) your bank to debit your account in accordance withthe instructions from the
Creditor. As part of your rights, you are entitled to a refund from your bank under the terms and conditions of your agreement with your bank. A refund must be claimed within eigth weeks starting from the
date on which your account was debited. Your rights are explained in a statement that you can obtain from your bank.

Nombre del deudor/es/ pebtors name

(tiular/esde la cuenta de cargo)

Direccion del deudor / address of the debtor

Codigo postal - Poblacion - Provincia/ Postal code - City - Town

Pais del deudor / Country of the debtor
ESPANA

Swift BIC (puede contener 8 u 11 posiciones) | Swift BIC (up to 8 or 11 characters)

EEEEEEEEEEE

NUmero de cuenta - IBAN/ Accoutnumber- 1BAN

BEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEES
I —

En Espafia el IBAN consta de 24 posiciones comenzando siempre por ES
Spanish BAN of 24 positions always starting ES

Tipo de pago: 'x Pago recurrente 0 [~ Pago Unico

Type ofpayment Recurrent payment or One-offpayment

Fecha - Localidad:

Date - location in which you are signing

Firma del deudor:
Signature of the debtor

TODOSLOSCAMPOSHAN DE SER CUMPLIMENT ADOSOBLIGATORIAMENT E.
UNA VEZ FIRMADA EST A ORDEN DE DOMICILIACION DEBE SER ENVIADA AL ACREEDORPARA &J CUSTODIA.

ALL GAPS ARE MANDATORY. ONCE THE MANDATE HAS BEEN SIGNED MUST BE SENT TO CREDITOR FORSTORAGE.




