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Centro Deportivo
Linares

HOJA INSCRIPCION
MENORES DE EDAD N° FICHA

Nombre*: N.l.F./Pasaporte*: Nacionalidad:
(Caso de pasaporte*)

Apellidos™:

Direccion*: C.P*

Localidad™:

Teléfono de contacto™: Movil:

Correo electronico: Fecha de nacimiento™:
Relacionado con el titular: Con n° de cliente:

Actividad (curso) o abono elegido:

Fecha de alta curso/abono:

Fecha™: AbBONo:

Firmas*:

Cliente: Titular Facturacion: Curso:
Bono:
Total:

Datos Tutor/Padre/Madre*:

Fecha y Firma Tutor/Padre/Madre*:

El arriba firmante, declara conocer la normativa que regula el funcionamiento de la instalacién. En caso de realizar los siguientes pagos por
domiciliacién bancaria y el titular de facturacién sea diferente al cliente inscrito, rellenar las siguientes casillas:

Nombre*: N.l.F./Pasaporte*: Nacionalidad:
(Caso de pasaporte*)

Apellidos™:

Direccién*: C.P*

Localidad™:

Teléfono de contacto™: Movil:

Correo electronico: Fecha de nacimiento™:

Titular de la cuenta:
NIF/Pasaporte:
Banco / Caja de Ahorros:

IBAN

Los datos marcados con un asterisco (*), asi como la fotografia del solicitante, son necesarios. La no aportacién de las mismas conllevaria la denegacion de la inscripcion. El arriba firmante, declara conocer la
delimitacion fisica o tratamiento médico que impidan o limiten el ejercicio fisico del menor de edad a realizar en el centro deportivo y conocer la normativa que regula el funcionamiento de la instalacién y las
condiciones de la misma, debiéndose informar si tuviera alguna duda, y asi lo hace constar con la firma de este documento.

Informacion basica de proteccion de datos
Responsable del Tratamiento: entidad concesionaria prestadora del servicio; Finalidad del tratamiento: mantenimiento, desarrollo y gestién de la relacion contractual Base Legitimadora: el consentimiento prestado
por los tutores/representantes legales del interesado (6.1.a RGPD) Cesién de datos: no esta prevista la cesién con terceros, salvo imperativo legal Conservacion de los datos: los datos seran conservados mientras
sean necesarios para cumplir con la finalidad perseguida Ejercicio de derechos: puede ejercer sus derechos de acceso, rectificacion, cancelacion, supresion, portabilidad o limitaciéon a través de
protecciondatos@aqualia.es Mas informacion: dirigiéndose al Centro Deportivo o enviando su consulta a la direccion de correo electrénico linaquapiscina@fcc.es
Para ofrecerle un mejor servicio nos gustaria:

- Utilizar laimagen, nombre y voz del menor de edad del que soy tutor/padre/madre para ser incluidos en las Redes Sociales y/o medios de comunicacion del Centro Deportivo, [] Consiento [J No Consiento.
- Enviarle informacion de productos y servicios de su interés, tanto por medios escritos como electrénicos del padre/madre/tutor [ Consiento [ No Consiento
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