SOLICITUDE DE INSCRICION NA ESCOLA DEPORTIVA
MUNICIPAL CO C. CISNE BALONMAN 2012/2013

NOME E APELIDQS:
D.N.I. (da/o nena/o ou no seu defecto da/o titor/a legal)
DATA DE NACEMENTO: | | IDADE:

Asuntos de salde
importantes da
persoa participante:

ENDEREZO COMPLETO
(con C.P. e localidade)

TELEFONO 1 E TEL. 2
CORREQ ELECTRONICO

ANO DE NACEMENTO: 1990-2006
DIA DA SEMANA Luns e mércores

LUGAR: Centro Galego de Tecnificacion Deportiva
HORARIO: 18.00 a 19.30

PREZO DA

ACTIVIDADE: o€

DATA INICIO / FIN ] 01/10/2012 — 30/05/2013

Eu con DNI n° como representante legal
AUTORIZO a participacion, nas condicions indicadas, a asistir & Escola Deportiva Municipal e declaro

1. Que non padece ningunha enfermidade e/ou impedimento fisico que lle impida a practica deportiva
convencional.

2. Que no caso de que se lle puideran tomar imaxes no eido desta Escola Deportiva, autorizo a siia toma e
posterior utilizacidn, aos efectos exclusivos de promocion do deporte local.

- Copia do pago na entidade bancaria Novagalicia Banco ao nome da/o participante de 45 € no
n° de conta 2080.5405.31.3040113333
O D.N.I. da persoa participante, ou da persoa tutora
0 Fotocopia da seguridade social ou seguro substitutivo
Pontevedra, de de20_
Sinatura da/o participante Sinatura da/o adulto responsable legal

Os datos que nos facilite seran incorporados a unha base de datos que é propiedade e responsabilidade da entidade deportiva
organizadora da Escola Deportiva & que poderd acceder para anular ou rectificar os seus datos.

@ CONCELLO DE
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