[ )
INSTITUTO MUNICIPAL
DEL DEPORTE DE CA["Z Avda. Periodista Beatriz Cienfuegos, s/n
T

11011 - Cadiz
956 263 308
actividades.deportivas@cadiz.es

SOLICITUD DE TARJETA DEPORTIVA MUNICIPAL

Tipo de tarjeta: inscripcion federado alquiler actv nadtica verano
Numero de tarjeta deportiva

Nombre

Apellidos dni

Domicilio

Localidad Provincia

C.P. Fecha de nacimiento Sexo: H M

Teléfono fijo Teléfono Movil

E-mail:

Domiciliacidn Bancaria (dato obligatorio)

IBAN ENTIDAD OFICINA DC N.2 CUENTA

El/La abajo firmante autoriza el tratamiento automatizado de datos personales, requeridos
al objeto de la gestion de usuarios/as de las instalaciones deportivas del Ayuntamiento de
Cddiz, en cuanto titular y responsable de dicho fichero. Ante el cual podrd ejercitar los derechos
de acceso, rectificacion y cancelacion, en los términos de la Ley 03/18.

Hace constar que no sufre enfermedad ni dolencia alguna que le impida la prdctica
deportiva. Asimismo declara conocer las normas de las instalaciones y actividades y se
compromete a cumplirlas.

Queda informado, a los efecto oportunos, de la suscripcion del Seguro de Accidentes
personales contratado por el I.M.D.-Cadiz con la Aseqguradora SURNE SEGUROS Y PENSIONES,
estando a su disposicion (www.deporte.cadiz.es y tablon de anuncios de la Casa del Deporte)
las condiciones generales, el procedimiento en caso de accidente en la prdctica deportiva y el
cuadro médico y especialidades asistenciales en Cddiz.

Cadiz, a de de 20

Fdo.

Ayuntamiento de Cadiz



http://www.deporte.cadiz.es/
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