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KILKENNY

La ciudad y condado de Kilkenny 
están ubicados en el corazón de 
Irlanda. Es, sin duda, la ciudad más 
bonita del interior.

Kilkenny es un lugar ideal para que 
los estudiantes vayan, aprendan 
inglés y experimenten, de primera 
mano, la completa belleza de Irlanda. 
Por lo tanto, para aquellos deseosos 
de descubrir el verdadero carácter de 
Irlanda, Kilkenny es el destino 
perfecto.

Kilkenny tiene una población de 8625 
habitantes mientras que incluyendo 
los alrededores, la cifra alcanza los 
23967 y posee una rica historia. En el 
siglo XIII, se convirtió en la capital 
medieval de Irlanda. Kilkenny está 
dominada por edificios antiguos 
impresionantes, siendo el más 
famoso el Castillo de Kilkenny.

Es la ciudad más pequeña de 
Irlanda, tanto por su área 
como por su población.

Los cafés, restaurantes y 
tiendas de Kilkenny están 
llenos de vida, de día y de 
noche; el campo, que no ha 
perdido su belleza natural, es 
el lugar perfecto para acoger 
actividades, incluyendo golf, 
hurling y fútbol.

A Kilkenny se le llama, a 
veces, la “ciudad de mármol”, 
debido a la piedra caliza negra 
local que puede encontrarse 
por todo el condado. La piedra 
caliza es especialmente 
evidente en las Cuevas de 
Dunmore. La excursión por 
las cuevas conducirá a los 
estudiantes  a uno de los 
sitios más “oscuros” y bellos 
de Irlanda.

En definitiva, Kilkenny es un 
lugar ideal para estudiar 
inglés y conocer lo mejor de 
Irlanda.
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LAS CLASES
El centro se encuentra localizado en el 
área residencial de Kilkenny.

El énfasis de la escuela irlandesa está 
en clases reducidas que permiten 
crear un ambiente de aprendizage de 
alta calidad. 

No habrá más de diez estudiantes en 
cada clase y aula.

A partir del primer día, se trata de 
asegurar que el inglés sea el único 
lenguaje hablado tanto dentro como 
fuera del aula.

Todas las lecciones son enseñadas por 
los profesores irlandeses altamente 
cualificados que todas sostienen un 
certificado mínimo del inglés de 
enseñanza como segunda lengua 
(TEFL). 

 

Las clases comienzan a las 9.30 
y acaban a las 13.00h, con un 
descanso a las 11.30. Hay 
veinte clases por semana y la 
duración de cada clase son 
cuarenta y cinco minutos. 

La primera clase por la mañana 
normalmente se dedica a la 
gramática. La segunda clase es 
dedicada a ejercicios de 
listening, vocabulario y 
habilidades de lectura. Se anima 
a los estudiantes que participen 
en los debates y discusiones. 
Hay un acceso gratuito a internet 
en las aulas.  

ALOJAMIENTO
Vivir con una familia irlandesa 
da a nuestros estudiantes la 
posibilidad de'vivir' la lengua y 
experimentar 'el estilo de vida 
irlandés' y de la gente 
irlandesa.

Los estudiantes aprenden durante 
sus clases en la escuela y luego 
practican lo aprendido con su 
familias de anfitrionas. Todas 
nuestras familias son 
seleccionadas cuidadosamente e 
inspeccionadas con regularidad por 
la organización irlandesa. 

El alojamiento en las familias 
anfitrionas consiste en desayuno, 
comida pícnic y cena (lunes a 
viernes), y pensión completa los 
fines de semana.

Cuando los estudiantes tienen un 
día libre, reciben un almuerzo 
caliente de la familia anfitriona.

El estudiante es alojado en un 
cuarto individual si no hay otro 
acuerdo establecido. El cuarto es 
equipado con un área de estudio 
y todas las instalaciones 
esenciales. La familia anfitriona 
le facilitará el uso de lavadora al 
estudiante sin coste.

Se garantiza que cada 
estudiante sea el único 
estudiante de su país en la 
familia
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CONDICIONES ECONOMICAS

♣ El precio del curso dependerá del número de asistentes . 

o Hasta 10 alumn@s:  2900 €

o De 11 a 15 alumn@s: 2850 €

o De 16 a 20 alumn@s: 2800 €

o Más de 20 alumn@s: 2750 €

♣ 500 € se abonarán en el momento de  la inscripción en la 
secretaría del colegio,  desde el día de hoy hasta el 13 de 
marzo de 2009.

♣ Esta cantidad no está sujeta a devolución en caso de que 
el  estudiante  suspenda  el  viaje  unilateralmente  y  por 
causas ajenas a la organización.

♣ En caso de incorporación tardía de más alumn@s, el precio 
se ajustará en la mensualidad de junio

♣ El resto del importe del curso se pasará en las 
mensualidades de mayo y junio a razón de la mitad de 
euros en cada caso.

EL PRECIO INCLUYE
♣ 20 horas de clase semanal

♣ Alojamiento en régimen de pensión completa 
con una familia anfitriona irlandesa.

♣ Un día completo de excursión a la semana.

♣ Actividades culturales y sociales por la tarde-
noche.

♣ Actividades deportivas cada tarde en el centro.

♣ Informe del seguimiento del alumn@ por parte 
de los profesores.

♣ Todas las entradas incluidas.

♣ Diploma de fin de curso

♣ Transporte desde Alicante-Kilkenny-Alicante.

♣ Seguro de accidente y de responsabilidad civil.

♣ Asistencia médica.

♣ Profesorado acompañante del Grupo Sorolla 
durante toda la estancia.

♣ ANTE CUALQUIER DUDA CONTACTAR CON:

Paloma Alonso
Hora de atención: 12.30h - 13.30h 
Teléfono de contacto: 96.253 09 63
E-mail: palonso@gruposorolla.es
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dOCUMENTACIoN NECESARIA
• Ficha de inscripción.

• Una fotografía tamaño carnet

• Pasaporte al día. 

• Tarjeta Sanitaria Europea.

PRENDAS DE VESTIR Y OBJETOS QUE 
PUEDAN NECESITAR

PRENDAS :
• Pijamas de invierno.
• Calcetines.
• Bañador y toalla de playa.
• Útiles de aseo.
• Camisetas.
• Camisas.
• Vaqueros, pantalones y bermudas.
• Zapatillas deportivas y zapatos.
• Chándal o prendas deportivas.
• Jerseys.
• Chaqueta y chubasquero.

OBJETOS :
- Diccionario de bolsillo.

• Mochila o bolsa de deporte
• Material de escritura.

La climatología de Irlanda cambia con mucha 
frecuencia, por lo que puede hacer calor 
alternando con días frescos. Refresca 
bastante al anochecer y seguro que llueve.

Prescindir de: objetos de valor (como joyas), radiocassetes y objetos que necesiten.

GUiA DEL ESTUDIANTE
Las reglas de conducta 
En la familia: 

• Respeto por las familias: 
Hay que considerarse como parte integrante de 
ellas, ya que ellos así lo entienden. Intentad ser lo 
más útiles posible y amables.

• Hay que estar puntuales en casa, sobre 
todo a la hora de las comidas. No tienen 
permitido que ningún alumno/a falte a la 
hora de cenar.

• Cuando se sale hay que pedir permiso o 
comunicarlo a tu familia irlandesa, decirle 
dónde vas y cuándo vas a volver.

• Si un estudiante decide quedarse con un 
amigo de la escuela, las dos familias 
anfitrionas deben ser informadas y debe 
concederse un permiso.

.

• Los estudiantes no deben utilizar el 
teléfono de la familia anfitriona sin su 
permiso. Puede hacerse un arreglo entre el 
estudiante y la anfitriona.

En la calle:

• ¡OJO! Los coches circulan por la izquierda.
Otros:

• En Irlanda, está prohibido fumar a los 
menores de 17 años. Está estrictamente 
prohibido fumar en restaurantes, tabernas 
y bares. 

• Si un estudiante es encontrado con 
cualquier droga que no sea cigarrillos, será 
enviado a casa, corriendo de su cuenta los 
gastos.

• Los menores de 18 años de edad tienen 
prohibidos las bebidas alcohólicos.
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DATOS PERSONALES
Nombre del participante: ___________________________________________________
                                      Primer apellido                         Segundo apellido                           nombre

Fecha de Nacimiento:___________________  Edad el 1 de julio próximo:___________

Sexo:     hombre    mujer           NIF Nº:  _________________________________

Dirección, calle y número:   _______________________________________________

Provincia: _________________  Ciudad y distrito postal:  _______________________

Teléfonos: _________________     __________________    ___________________
                       Residencia               móvil padre                                móvil madre 

Email de contacto :  ______________________________________________

Aficiones del participante:   ________________________________________

¿Fuma el participante?   Sí      No

Nombre, relación y teléfono de dos personas  para poder avisar en caso de emergencia 

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

DATOS FAMILIARES

Nombre del padre:_________________________________________________________
                             Primer apellido                         Segundo apellido                                 nombre

Profesión: _____________Teléfono del trabajo: _______________ NIF:______________

Nombre de la madre:_______________________________________________________ 
Primer apellido                         Segundo apellido                                 nombre

Profesión: _____________Teléfono del trabajo: _______________ NIF:______________

Hermanos y hermanas en la familia:

Nombre: ___________   Edad: ____      Nombre: ____________   Edad: ____

Nombre: ___________   Edad: ____      Nombre: ____________   Edad: ____

DATOS ACADÉMICOS:

Conocimientos del idioma:        Pobre       Regular       Bueno       Excelente

Curso acabado el 1 de julio próximo: ________________________________
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A.  DATOS DEL PARTICIPANTE:
APELLIDOS NOMBRE D.N.I

FECHA DE NACIMIENTO EDAD TELÉFONO CONTACTO PADRES:

NOMBRE PADRE: NOMBRE MADRE:

B. CONTACTO EN CASO DE URGENCIA
AVISAR AL SR. - A LA SRA

TELÉFONO 1 TELÉFONO 2 TELÉFONO 3

C.  FICHA SANITARIA:
ENFERMEDADES PASADAS:
 SARAMPIÓN      ESCARLATINA    RUBEOLA     VARICELA    PAPERAS    HEPATITIS   ASMA
           
 OTRAS: _________________________________________________________________________

¿PADECE ACTUALMENTE ALGUNA ENFERMEDAD?  SÍ  NO ¿CUÁL?

¿TIENE ALGUNA ENFERMEDAD CRÓNICA?  SÍ  NO ¿CUÁL?

SIGUE ALGUNA DIETA O RÉGIMEN ESPECIAL?  SÍ  NO ¿CUÁL?

¿ES ALÉRGICO/A A ALGÚN TIPO DE MEDICAMENTO?  SÍ  NO ¿CUÁL?

OTRAS ALERGIAS

¿HA SIDO VACUNADO/A RECIENTEMENTE?

D.OTROS DATOS DE INTERES:

E.  DECLARACIÓN Y AUTORIZACIÓN:
Sr/ Sra_________________________________________________________________

como madre/padre de _____________________________________________________

DECLARO:

Que todos los datos expresados en esta ficha son ciertos, no existiendo ninguna incompatibilidad ni 

impedimento para el normal desarrollo de la actividad.

AUTORIZO:

Que, en caso de máxima urgencia, la dirección competente tome las decisiones oportunas, con 

conocimiento y prescripción médica, si ha sido imposible mi localización.

____________________________, ______ de______________________de _________________

FIRMA
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